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STATENS
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|
Kronologisk forteckning 4

1. Skogstillgdngarna i Jimtlands lin. Idun. 100 s. 4+ }
1 utvikskarta. S. v

2. Yrkesutbildningen pa tridgdrdsomradet. Statens ‘
Reproduktionsanstalt. 71 s. Jo.

3. %%mtgssvnets personalfrigor. Beckman. |
s. Fo.

Arbetsuppgifter och utbildning for viss sjuk-

vardspersonal. Beckman. 165 s. L.

5. Vidgad vuxenutbildning pd gymnasiestadiet.

’1
Kihistrdm. 116 s. E. :
6. Statsbidrag till enskild vighéllning, m. m. Idun. 1

i

92 8. K.
7. Kommunal beredskap. Idun. 198 s. L
8. Finansplan for budgetiret 1962/63 samt Prelimi-
:llr n;itlonalbudget £6r Ar 1962, Marcus. XXIII +
8. Fi.
9. Stidernas sirskilda réttigheter och skyldigheter
i f6rhallande till staten. Kihlstrém. 259 s. Fi.
10. Svensk ekonomi 1960—1965. Idun. 220 s. Fi.
1. ?s%eml;‘lekonomi 1960—1965. Bilagor 1—5. Idun.
. ¥
12. Aspekter pa utvecklingsbistidndet. Idun. 268 s. U.
13. Sllurpta regler f6r rusdrycksinkép. Idun, 125 s.

Fi.

14. Atomansvarighet IT. Idun. 205 s. Ju.

15. De& allménna n#ringslagstiftningen. Idun. 212 ,‘
8. !

16. Korrespondensundervisningen inom skolvlisen- 5
det. Tryckeribolaget Vérmlands Folkblad, Karl- ;
stad. 141 s. E, '

17. Arbetstidsférkortningens omfattning och utldgg-
ning. Idun, 141 s. S. }

18. Automatisk databehandling inom folkbokf8rings~ l
och uppbérdsvisendet. Del IL Idun. 87 s. Fi. 5

19. Utlandssvenskars deltagande 1 allménna val. f
Idun. 50 s. Ju.

20. Nedre justitierevisionens arbetsorganisation.
Idun. 84 s. Ju.

21. Kommunalt stdd &t studerande fran utvecklings-
l4nderna. Kihlstrém. 36 s. I. ]

22. Samhillsfarlig asocialitet. Idun. 232 s. I i

23. Forsvarets tandvard. Idun. 100 s. F&. :

24, Expropriation for sanering av historiskt eller
kulturhistoriskt vérdefull bebyggelse. Marcus.
45 s. Ju.

25, Reviderad nationalbudget for &ar 1962. Marcus. ]
IV 4 52 s, Fi. !

26. Avgiftsbelagda trafikanliggningar. Idun. 70 s. K. ;

27. Radions juridiska ansvar. Idun, 131 s. Ju.

28. Skolvésendets centrala ledning. Idun. 408 s. E.

29, Sikerhetsinspektion av motorfordon och slédp-
vagnar. Kihlstrém. 101 s. K. x

30. Arbetstidsreglering £6r milit4r personal och civil- 3
militiir, Idun. 82 s. F5.

31. Stadshypoteks- och bostadskreditinstitutioner-
na. Norstedt & Soner. 153 s. Fi.

32. Automatisk databehandling. Kihlstrém. 311 s. Fi.

33. Veterinirmedicinsk forskning och undervisning.
Del 1. Statens Reproduktionsanstalt. 168 s. Jo.

34, Forsvarsmedicinsk forskning i totalférsvaret.
Idun. 192 s. E.

Anm. Om sirskild tryckort ej angives, 4r tryckorten Stockholm.

K

!

;

!

L ;



STATENS OFFENTLIGA UTREDNINGAR 1962:34

Ecklesiastikdepartementet

FORSVARSMEDICINSK FORSKNING
I TOTALFORSVARET

BETANKANDE MED FORSLAG
AVGIVET AV

FORSVARSMEDICINSKA FORSKNINGSUTREDNINGEN

IDUNS TRYCKERIAKTIEBOLAG ESSELTE AB
STOCKHOLM 1962







Till
Herr Statsradet och Chefen for Kungl. Ecklesiastikdepartementet

Kungl. Maj:t bemyndigade den 9 oktober 1959 chefen for ecklesiastik-
departementet att dels tillkalla en utredningsman med uppdrag att verk-
stidlla utredning rorande den forsvarsmedicinska forskningen, dels ock utse
sekreterare at utredningsmannen och tillkalla sirskilda experter for att sti
till hans férfogande for dverliggningar och samrad.

Med stod av detta bemyndigande tillkallade Herr Statsriddet samma dag
undertecknad professorn vid universitetet i Uppsala Bror Rexed till utred-
ningsman.

Den 2 november 1959 tillkallade Herr Statsradet generaldirektoren, chefen
for forsvarets forskningsanstalt Martin Fehrm, numera armééverlikaren
Gustaf Hesselblad, professorn vid karolinska institutet Borje Uvnis, profes-
sorn vid karolinska institutet Arne Engstrom, éversten i I. militdromradets
reserv Torsten Schmidt, professorn vid universitetet i Géteborg Carl-Johan
Clemedson och marinoverlikaren Lars Troell att sdsom experter bitrida
utredningsmannen samt uppdrog &t numera forste marinlikaren Bernt
Blomquist att tjanstgora sdsom sekreterare at utredningsmannen. Sasom
bitriddande sekreterare har tjanstgjort numera t. f. forste kanslisekreteraren
i ecklesiastikdepartementet Nils Bergsten sedan den 18 november 1959. Den
16 januari 1961 tillkallades sdsom ytterligare expert professorn vid universi-
tetet i Uppsala Gunnar Strom.

Utredningsmannen har antagit namnet férsvarsmedicinska forsknings-
utredningen.

Genom beslut den 16 oktober 1961 och den 19 februari 1962 uppdrogs at
medicine licentiaten Lars Nordgren, att under tiden den 1 oktober 1961—den
15 februari 1962 fullgéra sekreterargéromal it utredningsmannen. Nordgren
har jamval under tiden den 1 augusti —den 30 september 1961 bitratt med
sekreterargéromal, varvid Nordgren under ifragavarande tid varit inkallad
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till facktjénstgoring som virnpliktig likare vid armén. Aven tiden efter
den 15 februari 1962 har Nordgren bitritt med att redigera den som bilaga
till detta betdnkande bifogade projektkatalogen.

Jamlikt medgivande av Herr Statsradet har utredningen dels foretagit
resor till flyg- och navalmedicinska nimndens laboratorium vid universi-
tetet i Lund, flygvapnets forsékscentral i Malmslitt samt klimatfysiologiska
laboratoriet och undertryckskammaranlidggningen vid universitetet i Upp-
sala, dels forlagt sitt arbete till Oregrund under tiden den 14—den 17 augusti
1961. I den sa kallade Oregrundskonferensen deltog forutom utredningens
experter generallikaren, flygoverlikaren, civilforsvarsoverlikaren samt av
overbefdlhavaren utsedda representanter for forsvarsstaben och férsvars-
grenarna.

Utredningen har gjort ett antal studiebesok vid forsvarsmedicinska forsk-
ningsanliggningar och laboratorier sysselsatta med foérsvarsmedicinsk
forsknings- och foérsoksverksamhet samt anordnat en serie informativa
sammantriden med av utredningsuppdraget berérda myndigheter, forsk-
ningsrdd och intressenter i enlighet med den nirmare redogorelse for utred-
ningsarbetet, vilken aterfinnes i betankandets forsta kapitel.

Utredningen har haft samrad med 1958 ars forsvarsledningskommitté och
1959 &rs utredning rorande utbildning av varnpliktiga likare m. m.

Utredningen har under sitt arbete avgivit féljande remissvar i drenden
som hénskjutits till utredningen for sirskilt yttrande, nimligen

den 29 oktober 1959 6ver flyg- och navalmedicinska nimndens anslagsis-
kanden for budgetaret 1960/61,

den 30 december 1959 6ver en av professor Rolf Sievert gjord framstill-
ning angdende okad forskning 6ver det radioaktiva nedslaget, sirskilt dess
biologiska vardvixling,

den 1 oktober 1960 6ver en av professor Gunnar Biorek gjord framstillning
rorande viss forskning och sjukvardsberedskap vid Serafimerlasarettet, som
tarvas med hinsyn till atomélderns krav savil i civilt som militirt han-
seende,

den 6 oktober 1960 6ver flyg- och navalmedicinska ndmndens anslagsis-
kanden for budgetaret 1961/62,

den 8 oktober 1960 6ver statens medicinska forskningsrads anslagsiskan-
den for budgetaret 1961/62 savitt galler forsvarsmedicinsk forskning,

den 17 januari 1961 Over en av byggnadsstyrelsen gjord framstillning
om dels godkinnande av byggnadsprogrammet for en navalmedicinsk péa-
byggnad av karolinska institutets fysiologiska avdelning, dels ock anvisning
av medel for projekteringskostnader f6r ndmnda pabyggnad,

den 23 oktober 1961 o6ver flyg- och navalmedicinska samt forsvarsmedi-
cinska ndmndernas anslagsidskanden fér budgetaret 1962/63,

den 31 januari 1962 6ver 1960 ars forsvarsledningsutrednings betinkande
»Totalforsvarets hogsta ledning» (SOU 1961: 66),
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den 12 maj 1962 Over betinkandet »Likaren i totalférsvarets (SOU
1961: 63), avgivet av 1959 ars utredning rérande utbildning av viirnpliktiga
likare m. m.

Vissa handlingar, vilka 6verlimnats till utredningen for att tagas i éver-
vigande vid fullgérandet av dess uppdrag, aterstélles hiirjimte. Med sina
uttalanden och forslag i detta betéinkande anser sig utredningen ha tagit
stillning till desamma.

Utredningen far hirmed vordsamt overlamna betinkande med forslag
angdende reorganisation av den foérsvarsmedicinska forskningens ledning,
anslagsbehov for férsvarsmedicinsk forskning samt forslag till forskargrup-
per. I en sirskild stencilerad bilaga aterfinnes beskrivning av forsknings-
projekt jamte projektkatalog.

Vid utarbetandet av kap. II angdende den forsvarsmedicinska forsk-
ningens organisation i vissa frammande linder samt kap. VI angiende
aktuella forsvarsmedicinska forskningsproblem, vilket kapitel bygger pa
den i bilagan redovisade beskrivningen av forskningsprojekt, har forutom
utredningens experter deltagit ett stort antal forskare. En niarmare redogo-
relse hirfor aterfinnes i betdankandets forsta kapitel angdende utrednings-
arbetets bedrivande.

Utredningens experter, vilka kontinuerligt foljt utredningsarbetet och
tagit del av utredningens materiel, har forklarat sig bitrdda det framlagda
forslaget.

Utredningen kommer att i ett sarskilt betinkande préva den forsvars-
medicinska forskningens krigsorganisation och framligga forslag hérut-
innan. D& krigsorganisationen dr avhéngig av fredsorganisationens slutliga
utformning, anser sig utredningen bora avvakta stillningstagandet till det
i detta betdnkande framlagda forslaget.

Stockholm i juni 1962.

Bror Rexed
/ Bernt Blomquist
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FORSTA KAPITLET

Utredningsarbetets bedrivande

Direktiven

Direktiven for utredningens arbete in-
nefattas i ett anforande till statsrads-
protokollet o6ver ecklesiastikirenden
den 9 oktober 1959 av chefen for eckle-
siastikdepartementet, statsradet R. Eden-
man. Departementschefen anférde dir-
vid féljande:

Under det andra virldskriget kom ve-
tenskapens medel och metoder att spela en
allt storre roll for krigforingen. Visserligen
gillde detta i forsta hand den krigstekniska
utvecklingen, men den snabba utvecklingen
och differentieringen av stridsmedlen for-
de ocksd med sig oerhorda péafrestningar
for den minskliga organismen. Diarigenom
okades kraven pa forsvarsmedicinsk forsk-
ning. Man hade dirvid inte endast att rikna
med de i striden insatta styrkorna. Krig-
foringens forindring gjorde ocksa att ci-
vilbefolkningen allt oftare blev ett utsatt
mal for nya stridsmedel. Erfarenheterna
fran varldskriget ledde till, att man &ven
i vart land under och efter kriget okade
insatsen for forsvarsmedicinsk forskning.

Redan vid tillkomsten av statens medi-
cinska forskningsrad ar 1945 angavs som
ett vigande skal for radets inrdttande, att
framjandet av den medicinska forskningen
kunde forviantas f& stor betydelse fran
forsvarsmedicinsk synpunkt. Statens me-
dicinska forskningsrad har sedan sjialv-
fallet haft att medverka vid utvecklingen
av olika delar av den forsvarsmedicinska
forskningen. Flygets snabba utveckling led-
de till att flygmedicinsk forskning tidigt
fick ett starkt stéd. Salunda inrdttades ar
1946, efter utredning inom medicinska

forskningsradet, en statens ndmnd for flyg-
medicinsk forskning och forséksverksamhet
(flygmedicinska nimnden) sasom ett fri-
stiende organ direkt understillt ecklesia-
stikdepartementet.

Efter fortsatta utred-

ningar inom medicinska forskningsradet
om behovet av navalmedicinsk forskning
ombildades ar 1948 den flygmedicinska
nimnden till en flyg- och navalmedicinsk
namnd. [ resurserna for den flyg- och na-
valmedicinska nimnden ingick tre perma-
nenta laboratorier, niamligen vid de fysio-
logiska institutionerna vid medicinska fa-
kulteten i Lund, vid karolinska institutet
och vid gymnastiska centralinstitutet. Des-
sa forskningslaboratorier har senare i olika
grad utvecklats. For att tillgodose forsvars-
medicinsk forskning i Ovrigt inrattades
efter forslag fran statens medicinska forsk-
ningsrad ar 1948 en forsvarsmedicinsk
nimnd sisom en underavdelning inom me-
dicinska forskningsriddet men med relativt
sjalvstandig stidllning och ett eget regle-
mente. Enligt detta reglemente har for-
svarsmedicinska nimnden till uppgift bl. a.
att folja och samordna den forsvarsmedi-
cinska forskningen, att ta initiativ till sa-
dan forskning samt att bereda och for
forskningsradet framlagga forslag i fragor
roérande understoéd till institutioner och en-
skilda forskare for bedrivande av forsvars-
medicinsk forskning och roérande stipen-
dier at forskare for bedrivande av férsvars-
medicinska studier utomlands. Foérutom
genom denna nya forsvarsmedicinska
nimnd med dess mdojligheter till stéd at
forskare och forskargrupper vid olika uni-
versitetslaboratorier och kliniker eller an-
norstides forstiarktes den férsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsoksverksamheten
genom utbyggnad av de medicinska resur-
serna vid férsvarets forskningsamstalt och
genom inrittande av en laboratorsbefatt-
ning for forsvarsmedicinsk forskning vid
statens bakteriologiska laboratorium. Se-
dermera har forskningsorganisationen vid
forskningsanstalten avsevirt utbyggts. En
mera speciellt inriktad klinisk foérsvars-
medicinsk forskning har ocksa igangsatts,
sirskilt vid karolinska sjukhusets brinn-
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skadeavdelning, som inrittades for for-
svarsmedicinsk forskning ar 1953, samt vid
den militirmedicinska wundersékningscen-
tralen under ledning av foérsvarets sjuk-
vardsstyrelse.

I betinkandet »Forskningens villkor och
behov» (SOU 1958: 32) berér 1955 ars uni-
versitetsutredning dven den férsvarsmedi-
cinska forskningen. Universitetsutredningen
yttrar hdrom:

»I fraga om den férsvarsmedicinska forsk-
ningen har statens medicinska forsknings-
rad i sin petitaskrivelse for budgetaret
1958/59 anfort, att organisationen av un-
derstodet till denna forskning bér upptas
till prévning av universitetsutredningen.
Denna hemstéllan torde ha gjorts av radet
med tanke pi den 6kade betydelsen av den
forsvarsmedicinska forskningen och med
hinsyn till olidgenheten i att flera olika
organisationer nu ur olika synvinklar be-
handlar dessa fragor. Det torde fér nirva-
rande vara oklart, hur samverkan mellan
forsvarsmedicinska ndmnden, flyg- och
navalmedicinska namnden och férsvarets
forskningsanstalt i framtiden bér organi-
seras. Utredningen har for sin del icke
kunnat taga stillning till dessa i sina de-
taljer synnerligen invecklade fragor vilka
dven beror flera departement. Utredningen
foreslar, att en sidrskild kommitté sna-
rast tillsittes med uppdrag att foreta en
forutsittningslos utredning av organisatio-
nen av den forsvarsmedicinska forsk-
ningen.»

Den forsvarsmedicinska forskningen ut-
gor sjilvfallet en visentlig del av vart
lands anstringningar att skapa ett starkt
och effektivt férsvar. Den har uppenbar-
ligen betydelse savil for de stridande styr-
korna som for civilbefolkningen. I sjilva
verket torde i framtiden de flesta krigshand-
lingar foranleda bade skyddsatgirder av
mera teknisk art for den stridande persona-
len och mera allminna skyddsatgirder for ci-
vilbefolkningen savil av férebyggande art
som for medicinsk behandling. Silunda ger
anvindningen av atombomber upphov till
svarlosta medicinska problem i samband med
savil de biologiska strialningseffekterna som
detonations- och brinnskadorna. Stridsgas-
vapnet har, ehuru det icke kom till an-
vindning under det andra viarldskriget, lik-
vil efter kriget utvecklats kraftigt och &r
alltjaimt foremal for omfattande forsk-
ning. Kemiska och biologiska stridsmedel
kan astadkomma fruktansvirda skadeverk-

ningar och maéste allvarligt beaktas. Brinn-
skador, allmidn sarbehandling och sjuk-
domar sadana som tuberkulos, veneriska
sjukdomar och svarartade epidemiska
dkommor, som under krigsférhallanden
blir mer svarbemiistrade édn eljest, erbjuder
viktiga forsvarsmedicinska problem. Savil
den flygmedicinska som den navalmedi-
cinska forskningen arbetar alltjimt med
méanga svarlosta problem, vilka sdrskilt i
friaga om flyget med tanke pa flygteknikens
snabba utveckling stiller en méangfald nya
fragor. I det moderna kriget uppstar ocksa
psykologiska och psykiatriska problem nir
det giller savil de stridande styrkornas ur-
val, utbildning och tjanstgéring som dessa
styrkors och civilbefolkningens reaktion
infor krigets pafrestningar.

Infér en sadan mingd av forskningspro-
blem, som berér vitt skilda forskningsfilt
och intresserar bade krigsmakten och ci-
vilférsvaret, kan det givetvis vara en svag-
het, att forskningens ledning ir splittrad.
Forhallandena synes i detta avseende inte
vara tillfredsstiallande i vart land, vilket
daven papekats i diskussionen kring den fér-
svarsmedicinska forskningen. Inte heller
har en granskning kommit till stand i vad
man den forsvarsmedicinska forskningen
kan utnyttja de organisatoriska former for
en forstirkt forskning, vilka féreslagits av
1955 ars universitetsutredning.

Som jag antytt redan i 1959 Aars stats-
verksproposition (&ttonde huvudtiteln s.
660) bor nu en ny provning ske av fragan
om omfattningen och organisationen av den
férsvarsmedicinska forskningen. Denna sy-
nes limpligen bora utféras av en sirskild
utredningsman med bitride av erforderlig
expertis och givetvis i samarbete med de
av frigan berorda intressenterna.

En grundliggande uppgift fér utrednings-
mannen synes béra vara att kartligga vad
som skall hidnféras till férsvarsmedicinsk
forskning i egentlig mening och i mera vid
bemirkelse. Harvid méter frimst spors-
malet om foérdelningen av hithérande ar-
betsuppgifter mellan de speciella forsk-
ningsinstitutionerna samt férsvarsmaktens
och civilforsvarets olika organ. Aven be-
triffande den foérsvarsmedicinska forsk-
ningen kan naturligtvis vissa grinser dras
mellan grundforskning och tillimpad forsk-
ning. Det synes sjilvklart att den mera
grundforskningsbetonade férsvarsmedicins-
ka forskningen alltjaimt bér bedrivas vid
universitetsinstitutioner av olika slag eller




vid sirskilda forskningsinstitutioner. Be-
triffande den mera tillampade delen av
den forsvarsmedicinska forskningen synes
hittills inte alltid en riktig arbetsférdelning
ha kommit till stind i fraga om sadana
atgirder som exempelvis utarbetande av
forebyggande metoder och behandlingsme-
toder, utveckling av tekniska hjalpmedel
och skyddsmedel for de stridande styrkor-
nas och civilbefolkningens bruk, material-
provning och personalutbildning. I atskil-
liga fall torde den storsta effektiviteten
nas, om sadan mera tillaimpad forskning
och utvecklingsverksamhet utféres av and-
ra organ in de egentliga forskningsinstitu-
tionerna. Det ar givetvis ocksa ett tyngande
moment, om sidan verksamhet i onddan
forlagges till universitetsinstitutioner och
speciella forsvarsmedicinska forsknings-
institutioner. DA det inte synes limpligt el-
ler gorligt att i detta sammanhang ge yt-
terligare anvisningar om utredningsarbe-
tets inriktning, savitt galler detta grund-
liggande sporsmél, vill jag hidr endast
gora foljande sammanfattning. Det ar allt-
sd en viktig uppgift for utredningsmannen
att, efter granskning av den nuvarande ak-
tiviteten vid de foérsvarsmedicinska forsk-
ningsinstitutionerna och forskningsgrup-
perna och efter ett forsok till bedémning
av forskningens huvudsakliga art och om-
fattning i framtiden, soka avgransa vilka
slag av arbetsuppgifter inom den forsvars-
medicinska forskningen i vid bemirkelse,
som bor utforas vid egentliga forsknings-
institutioner, och vilka slag av arbetsupp-
gifter, som lampligen bor anfortros at
andra organ, nirmast inom krigsmakten
och civilforsvaret. Syftet skall vara att
astadkomma si hog effektivitet som mojligt
pa detta omrade och givetvis utan forbi-
seende av att denna forskning, 4ven om den
i lampliga fall bor innefatta mera grund-
forskningsbetonat arbete, likval i forsta
hand bér inriktas pa sitt egentliga omrade
i nidra samarbete med krigsmaktens och
civilforsvarets myndigheter. Utrednings-
mannen boér diaremot inte — i vidare man
an vad som kan fordras for att gora nimn-
da avgransning — ga narmare in pa hur
de arbetsuppgifter, som boér anfoértros at
organ inom krigsmakten och civilférsvaret,
skall i detalj organiseras. Jag forutsitter
namligen att sistnimnda fragor, pa grund-
val av utredningsresultatet och de anvis-
ningar, som kan ligga dari, kommer att
bearbetas vidare i sirskild ordning.
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En andra uppgift for utredningsmannen
blir att pa grundval av sitt stidllningstagan-
de till fragan om de arbetsuppgifter, som
bor avila de egentliga forskningsinstitutio-
nerna — savil universitetsinstitutioner som
speciella forsvarsmedicinska forskningsin-
stitutioner — framligga forslag om storle-
ken av de anslag, som under de nirmaste
aren kan anses nodviandiga for denna forsk-
ning. Utredningsmannens forslag i detta av-
seende, vilket ocksd bor klarligga behov av
investeringar i byggnader och utrustning,
bor utforligt och konkret belysas med hin-
syn till sina samhillsekonomiska och stats-
finansiella konsekvenser.

En tredje huvuduppgift for utrednings-
mannen blir att préova hur ledningen av
den forsvarsmedicinska forskningen forvalt-
ningsmaissigt bor organiseras for att fa till
stand ett effektivt forskningsarbete utan
onodiga dubbleringar. Den ursprungliga
tanken att statens medicinska forsknings-
rad i sista hand skulle leda den forsvars-
medicinska forskningen har genom det
sista decenniets utveckling delvis mast upp-
givas. Som viktigaste punkter i den for-
svarsmedicinska forskningsorganisationen
kan nu frimst nimnas statens medicinska
forskningsrads forsvarsmedicinska nédmnd,
flyg- och mnavalmedicinska ndmnden och
forsvarets forskningsanstalt. Utifran en
granskning av verksamheten inom de olika
organen och institutionerna bér utrednings-
mannen prova, hur ett tillfredsstidllande
samarbete mellan samtliga berérda forsk-
ningsinstitutioner och forskningsgrupper
skall astadkommas. Utredningsmannen bor
sjalvfallet ocksid undersoka, huruvida och
i vad man skil finnes till en reorganisation
av de speciella forsvarsmedicinska forsk-
ningsinstitutionerna, och framligga de for-
slag harutinnan, som han kan finna pa-
kallade.

En viktig del av den férsvarsmedicinska
forskningens organisation utgér samarbetet
mellan instanserna fo6r denna forskning
och den medicinska ledningen och ovriga
berorda organ inom krigsmakten. Det ma
erinras om att krigsmaktens hogsta led-
ning &ar under utredning. Resultatet av
nimnda utrednings arbete kan ha betydelse
for hur ifragavarande samarbete organise-
ras. Utredningsmannen boér granska proble-
met att mellan krigsmaktens olika organ
fa till stand en samordning nir det giller
att fora fram angeligna forsvarsmedicins-
ka problem och bedéma betydelsen av dem



sinsemellan for att bist utnyttja tillging-
liga resurser. Dessa problem bér sirskilt
beaktas vid framlidggande av forslag réran-
de de intressen ,som skall vara represen-
terade i ledningen for den forsvarsmedi-
cinska forskningen.

Bland de ovriga fragor som kommer att
méta under utredningens gang och som bor
sérskilt uppmérksammas vill jag hir nim-
na spérsmalet om hur inom den forsvars-
medicinska forskningen erhallna resultat
bor foras till militira och civila myndig-
heters kdnnedom for att kunna omsiittas
i en for deras praktiska verksamhet an-
vindbar och begriplig form. Utrednings-
mannen bér dven ta upp fragan om mdojlig-
heten foér vart land att tillgodogéra sig
resultat av foérsvarsmedicinsk forskning
som framkommit i andra linder. Det &r
uppenbart att ett sadant utbyte stéter
pa stora svarigheter med tanke pa forsk-
ningens ofta hemliga natur. A andra sidan
torde vissa mojligheter foreligga till ett
utbyte av erfarenheter, i den man vart
lands forsvarsmedicinska forskning kan er-
bjuda resultat som kan ha virde for andra
lander.

Aven om det viktigaste férsvarsmedi-
cinska forskningsarbetet maste forutsittas
ske i fredstid som en férberedande atgird.
ar det likval uppenbart, att en sidan forsk-
ning maste fortsitta och kanske radikalt
omliggas i ett beredskapslige eller vid
krigstillstand. Utredningsmannen bér dir-
for — med den principiella avgrinsning,
som jag berort i det foregiende — prova
den forsvarsmedicinska forskningens krigs-
organisation och framligga foérslag hirut-
innan. I detta sammanhang bér #ven under-
sokas i vad man speciell personal, som en-
ligt varnpliktslagen har att fullgéra mi-
litartjianst, limpligen bor avdelas for for-
svarsmedicinsk forskningsverksamhet.

Utredningen bor verkstillas med skynd-
samhet. Om s& finnes lampligt, bor utred-
ningsmannen kunna framligga sina férslag
i form av delbetédnkanden.

Materialinsamling

En grundlaggande kartliggning av ak-
tuella forsvarsmedicinska fragestillning-
ar samt av vad som é&r att hinfora till
forsvarsmedicinsk forskning i egentlig
mening och i mera vid bemirkelse har
genomforts under tiden november 1959

till februari 1960. I en den 21 november
1959 dagtecknad -cirkulirskrivelse ut-
sindes en enkidt angfende forsvarsme-
dicinsk forskning till myndigheter,
forskningsrad, forskargrupper och en-
skilda forskare m.fl. enligt nagot av
foljande alternativ.

Alternativ 1. Frin myndigheter och
organ med direkt ansvar for forsvars-
medicinsk forsknings- och forséksverk-
samhet infordrades féljande handlingar
respektive uppgifter:

a) Rapporter och resebeskrivningar
rorande forsvarsmedicin fran utlindska
studiebesok foretagna &ren 1954—1959.

b) Verksamhetsberiittelser for de sista
5 aren (i den man férsvarsmedicin
berores).

c) Uppgifter pa de férsvarsmedicins-
ka problem vilka har prioritet i dags-
liget.

d) Uppgifter pa de forsvarsmedi-
cinska problem vilka bedémes vara ak-
tuella under den kommande 5-rsperio-
den.

I cirkulédrskrivelsen anholls ocksa,
att dir sd var aktuellt skulle ingd di-
rekta utlitanden fran de arbetande or-
ganen (laboratorier ete.).

Cirkulérskrivelse enligt alternativ
1 har tillstillts foérsvarsmedicinska
nimnden, flyg- och navalmedicinska
nimnden, statens rad for atomforsk-
ning, beredskapsnimnden for psykolo-
giskt forsvar, numera overstyrelsen for
ekonomisk forsvarsberedskap, férsva-
rets forskningsanstalt, militirpsykolo-
giska institutet, militirmedicinska un-
dersokningscentralen, statens bakterio-
logiska laboratorium, medicinalstyrel-
sens strdlskyddsnimnd och radiofy-
siska institutionen i Stockholm.

Alternativ 2. Fran myndigheter med
ansvarsomrade inom eller berérings-
punkter med det allmént civila me-
dicinalvisendet infordrades féljande
handlingar respektive uppgifter:




a) Rapporter och resebeskrivningar
rorande forsvarmedicin fran utlindska
studiebesok foretagna aren 1954—1959.

b) Uppgifter pa de forsvarsmedicins-
ka forskningsproblem som varit ak-
tuella inom det allmant civila medici-
nalvisendet de senaste 5 &ren.

¢) Uppgifter pa de forsvarsmedicins-
ka forskningsproblem vilka beddmes
béra upptagas till behandling under den
kommande 5-arsperioden for det all-
méint civila medicinalvisendets rik-
ning.

Cirkulirskrivelsen enligt alternativ 2
har tillstallts medicinalstyrelsen, medi-
cinalstyrelsens sjukvardsberedskaps-
niamnd, medicinalstyrelsens biologiska
rad, statens institut for folkhélsan, sta-
tens rittskemiska laboratorium, veteri-
nirstyrelsen, statens veterinirmedicins-
ka anstalt, statens vixtskyddsanstalt
och fiskeristyrelsen med statens vatten-
inspektion.

Ensartade fragestiallningar men av-
seende civilférsvaret har tillstillts ci-
vilférsvarsstyrelsen.

Alternativ 3. Fran de for hilso- och
sjukvarden inom krigsmakten ansvariga
myndigheterna infordrades féljande
handlingar respektive uppgifter:

a) Rapporter och resebeskrivningar
rorande forsvarsmedicin fran utlindska
studiebesok foretagna dren 1954—1959.

b) Uppgifter pa de forsvarsmedicins-
ka forskningsproblem som varit ak-
tuella inom f6rsvarsmakten (armén, ma-
rinen, flygvapnet) de senaste 5 é&ren.

c) Uppgifter pa de forsvarsmedi-
cinska forskningsproblem vilka bedé-
mes bora upptagas till behandling un-
der den kommande 5-arsperioden for
forsvarsmaktens rikning.

d) Uppgifter pa forsvarsmedicinsk
forskning vilken i forsvarsgrenarnas

egen regi bedrivits i samband med in-
ryckningar, p4 regementen etc. under
de sista 5 aren.

13

Cirkularskrivelsen enligt alternativ 3
har tillstdllts chefen for forsvarsstaben,
cheferna for armén, marinen och flyg-
vapnet samt forsvarets sjukvardssty-
relse.

Alternativ 4. Forskare inom vara uni-
versitet och hogskolor dvensom enskil-
da forskare utanfor dessa organ tillstéall-
des cirkulédrskrivelse med fé6ljande fra-
gor:

a) Pagaende undersokningar rorande
forsvarsmedicinska problem med angi-
vande av forskningsledare, institution
(motsvarande), anslagsgivare, anslagets
storlek och fortsatt anslagsbehov.

b) Planerade undersokningar rorande
forsvarsmedicinska problem med an-
givande av i mojligaste man motsvaran-
de uppgifter som under a).

c¢) Uppgifter om ytterligare férsvars-
medicinska problem, som den tillfraga-
de anser visentliga och som bor bli
foremal for forskning, oavsett att han
ej sjilv amnar bearbeta desamma.

Cirkularskrivelsen enligt alternativ 4
har utgatt via de medicinska fakulteter-
na vid universiteten i Uppsala, Lund
och Goteborg, karolinska institutet, me-
dicinska hogskolan i Umed, tandlikar-
hégskolan i Stockholm och Malmé
samt tandlidkarinstitutet i Umed, far-
maceutiska institutet, veterindrhégsko-
lan, lantbrukshdgskolan, ingenjorsve-
tenskapsakademien och svenska ldke-
medelsindustriforeningen. Harutéver har
enkiiten utsints till ett 20-tal forskare
och klinikchefer utanféor nyssndmnda
organisationer, foretridesvis till sidana
overlikare vid landstingssjukhus och
kommunala sjukhus vilka visat ett do-
kumenterat intresse for forsvarsmedi-
cinska fragestiallningar.

Materialets bearbetning

Genom cirkularskrivelsen enligt nagot
av alternativen 1—4 har utredningen
fatt in ett synnerligen rikhaltigt mate-
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rial angdende aktuella forsvarsmedi-
cinska fragestidllningar i egentlig me-
ning och i mera vid bemirkelse. Déarvid
ar att mirka, att nagot férsék icke har
gjorts fran utredningens sida att i cir-
kulédrskrivelsen — nérmare dn vad som
framgar av citerade delar av direktiven
— definiera begreppet forsvarsmedi-
cinsk forskning.

Detta dr speciellt betydelsefullt vid
bedémandet av det insinda materialet
frdn forskare inom vara universitet
och hogskolor samt fran enskilda fors-
kare utanfor dessa organ angiende pa-
giende och planerade undersékningar
rérande forsvarsmedicinska problem. I
och med att en forskare svarat pa dessa
fragor har problemet ansetts tillhora
den forsvarsmedicinska forskningen.

Till stor del pad grundval av insinda
repporter och resebeskrivningar r6-
rande forsvarsmedicin fran utlindska
studiebes6k har i betdnkandets kap. II
forskningslikaren Evert E-son Schildt
under konsultation av experterna Cle-
medson och Engstrém givit en beskriv-
ning av den férsvarsmedicinska forsk-
ningens organisation i vissa fraimmande
lénder.

En genomgang av det insinda mate-
rialet har givit véardefulla upplysningar
om vilka myndigheter och organ, som
varit aktivt engagerade i den forsvars-
medicinska forskningens planliggning,
ledning, samordning och verkstillighet
i vart land. Detta har varit vigledande
for utredningens forsatta kartliggning
av den hittillsvarande organisationen
och dess arbetssatt. Dérvid har dels ge-
nomforts en forskningsvolymsunder-
sékning och dels en serie studiebesok
och informativa sammantriden.

Den bild, som dirvid framkommit
av den nuvarande forsknings- och for-
soksverksamhetens organisation inom
forsvarsmedicinen, har redovisats i be-
tinkandets kap. IV. Som bakgrund till

beskrivningen i kap. IV aterfinnes i be-
tidnkandets kap. III en historik éver den
forsvarsmedicinska forskningsorganisa-
tionens tillkomst. Resultatet av forsk-
ningsvolymsundersokningen framligges
i betinkandets kap. V, i vilket nuvaran-
de medelstilldelning f6ér forsvarsmedi-
cinsk forskning analyseras.

De i det insamlade materialet redo-
visade aktuella férsvarsmedicinska fra-
gestidllningarna har inom utredningen
sammanstillts till excerpter. Dessa har
legat till grund vid utarbetandet av den
till beténkandet fogade bilagan med be-
skrivning av forskningsprojekt jimte
projektkatalog. P4 denna bilaga bygger
det i betinkandet intagna kap. VI an-
gdende aktuella forsvarsmedicinska
forskningsproblem.

Studiebesok och informativa sammantriiden
Utredningen jamte experter har genom-
fort en rad studiebesok.

Utrustningen och verksamheten vid
flyg- och navalmedicinska laboratoriet
vid universitetet i Lund har studerats
vid ett besok. Diarvid gavs orienteringar
om pagidende forskning inom human
respirations- och cirkulationsfysiologi,
vilken delvis sker i samarbete med lung-
fysiologiska laboratoriet vid allmiénna
sjukhuset i Malmo. Bland pagéende pro-
jekt som bearbetas mirkes oblodig me-
tod for bestimning av hjiartats minut-
volym och forskning i anslutning till
Thunbergs barospirator. Vid laborato-
riet genomfores vidare i den befintliga
tryckkammaranliggningen rutinprov
angdende flygande personals syrgasut-
rustningar och utprévning av olika de-
taljer till dykeriapparatur for litta dy-
kare.

I samband med besok vid flyg- och
navalmedicinska avdelningarna vid ka-
rolinska institutet har tryckkammar-
och centrifuganliggningar samt human-
och djurlaboratorier studerats. I anslut-




ning hartill har utredningen jimte ex-
perter orienterats om pagéende och pla-
nerade navalmedicinska projekt, pa-
giende hojdforskning samt i samband
hirmed metodiken fér snabb dekom-
pression i hoghojdskammare, pagiende
stressforskning med psykofysiologisk
metodik samt dirmed sammanhidngande
metodik for andnings- och cirkulations-
fysiologisk forskning med flyg- och na-
valmedicinsk inriktning och slutligen
pagiende fysiologisk och psykologisk
accelerationsforskning i méinniskocent-
rifugen.

Vid besok vid flygmedicinska labora-
toriet vid gymnastiska centralinstitutet
har dar pagaende undersékningar an-
gdende kroppssammansittningen samt
rutinprov i befintlig tryckkammare stu-
derats. Rutinproven avser dels provning
av syrgasutrustning dels 6vertrycksand-
ningsprov for flygande personal.

Det klimatfysiologiska laboratoriet
och undertryckskammaren vid éronkli-
niken vid akademiska sjukhuset i Upp-
sala har vidare besokts. Orienteringar
limnades dirvid om den klimatfysio-
logiska forskning angiende ventilation
av berg- och skyddsrum samt beklid-
nadsforskning, som bedrives vid labora-
toriet, samt klimatologiska faktorers
inflytande pa cirkulationen. Under-
tryckskammaren brukas dels for grund-
forskning angiende vestibularisorganet,
dels for service av rutinkaraktir At
flygande personal i form av speciella
horselkontroller.

I samband med beséket i Uppsala be-
reddes utredningen jimte experter moj-
lighet att taga del av pigiende och pla-
nerad forskning inom #mnesomradet
briannskador och klinisk chock vid
akademiska sjukhuset.

Vid farmakologiska institutionen vid
karolinska institutet har studier gjorts
av de projekt av direkt eller indirekt
foérsvarsmedicinskt intresse, som bear-
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betas vid institutionen samt resurserna
hirfor. Bland projekten mirkes pro-
blem inom kolinesteras-nervgasomradet,
toxinfarmakologin, psykofarmakologin
och omréadet tillampad forsvarstoxikolo-
gi samt problem rérande parenteral ni-
ringstillforsel.

Besok har vidare gjorts vid bakterio-
logiska institutionen vid karolinska in-
stitutet. Diarvid har pagaende forskning
inom omradena forsvarsmedicinsk mik-
robiologi och bioteknik samt férsvars-
medicinsk malforskning och dokumen-
tationsverksamhet studerats. Vidare har
resurserna for denna verksamhet de-
monstrerats.

Av forsvarets forskningsanstalts av-
delningar har besok gjorts vid avdel-
ningarna 1 och 4.

Vid FOA 1 studerades laboratorie-
lokaler, personalresurser och teknisk
utrustning for pégdende projekt inom
omradena stridsgasforskning, radiobio-
logi inklusive radiogenetik, projektil-
och detonationsskadeforskning samt
bioteknologi och ko6ldskyddsforskning.

Vid FOA 4 lamnades en orientering
om den skyddsforskning mot atom-
stridsmedlens skadeverkningar, som be-
drives vid avdelningen. Bland aktuella
projekt mirkes atomvapens mekanis-
ka verkningar och virmeverkningar,
radioaktivt nedfall, radioaktivitetens
omsittning d biosfdaren, radioaktivt
strontium och dekontaminering. Vidare
demonstrerades radiakinstrument, gam-
ma-spektrometer och helkroppsriknare.

I samband med studiebesok vid flyg-
vapnets forsokscentral i Malmslatt de-
monstrerades de anldggningar och ut-
rustning som finns vid forsokscentra-
len och Svenska aeroplanaktiebolaget
(Saab), vilka ar eller skulle kunna
tinkas vara av intresse vid flygmedi-
cinsk forsknings-, férséks- och prov-
verksamhet. Vidare gavs orienteringar
om forsokscentralens organisation och
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uppgifter samt pabérjade eller planera-
de projekt av flygmedicinskt intresse i
samband med utveckling av siktessys-
tem samt syrgasutrustning, katapult-
stolar, hjalm och visir och overtrycks-
driakt for flygande personal.

Vidare har studiebesok gjorts vid
flygvapnets medicinska undersoknings-
central (FMUC), varvid undersoknings-
metoder och hirfor tillgingliga resur-
ser belysts. Verksamheten édr fér nirva-
rande forlagd till lokaler vid Valhalla-
vigen 117 i Stockholm. Av besoket fram-
gick att bland uppgifter av forsknings-
betonad karaktir, som ingar eller avses
ingd i verksamheten, markes utveckling
av saidana medicinska bedomningsgrun-
der, att medicinska haverianledningar
savitt mojligt elimineras; att tjdnstbar-
heten hos den flygande personalen inom
olika aldersgrupper och kategorier blir
sd hog som mojligt med beaktande av
rekryteringsmojligheterna, samt att no-
dig hidnsyn tages till tillkomsten av nya
flygplanstyper med okade prestanda
och féridndrade arbetskrav.

Studiebestk har slutligen gjorts wvid
den till karolinska sjukhuset férlagda
militdrmedicinska undersokningscentra-
len (MMUC). Efter demonstration av
lokalmissiga och tekniska resurser gavs
vid bestket en orientering om péagiende
och planerade forskningsprojekt bland
vilka miérkes undersdkning av forutsi-
gelsevirdet av olika métmetoder for
en individs fysiska prestationsférmaga,
uppfoljning av utvecklingen av den fy-
siska arbetsféormagan samt andra fysis-
ka data under den militira tjanstgo-
ringens gang, uppfoljning av effekten
av olika typer av trining, bestimning
av den fysiska prestationsférmégan dels
hos olika befalsgrupper inom den ak-
tiva personalen dels hos till militir
tjinstgéring inkallad &ldre personal
samt slutligen limnande av underlag
f6r en bedémning av de cirkulatoriska

och respiratoriska férhallandena m.m.
hos viss specialpersonal.

Utredningen jamte experter har vi-
dare anordnat en rad informativa sam-
mantriden. Dylika har vid upprepade
tillfillen genomfoérts med foérsvarsme-
dicinska nimnden och flyg- och naval-
medicinska ndmnden.

Vidare har ett informativt samman-
tride anordnats med medicinalstyrel-
sen jimte representanter f6r medicinal-
styrelsens sjukvardsberedskapsnamnd
och biologiska radet.

Nu nimnda sammantriden har i hu-
vudsak berort foljande fragestidllningar
nimligen mekanismen vid problemstil-
ande och prioritering av forsvarsme-
dicinska forskningsproblem samt den
forsvarsmedicinska forskningens plan-
liiggning, utférande och tillimpning.

Utredningen jamte experter har an-
ordnat ett rundabordssamtal kring den
kliniska atommedicinens behov, vartill
kallats ett antal av frigan intresserade
forskare.

Utredningen har haft samrad med
1958 ars forsvarsledningskommitté och
1959 ars utredning rorande utbildning
av varnpliktiga likare m. fl.

Utredningsmannen har vidare infor-
merat statens medicinska forsknings-
rad om utredningsarbetet samt slutligen
deltagit i ett sammantride anordnat av
karolinska sjukhusets generalplanedele-
gation, varvid fragan om den kliniska
forsvarsmedicinska forskningen belys-
tes.

Projektering och prioritering av

framtida forskning

Som tidigare framkommit i detta kapitel
under avsnitten om materialinsamlingen
och materialets bearbetning har utred-
ningen genom att vanda sig till samtliga
myndigheter, organ, forskargrupper och
forskare, vilka sysslar med forsvarsme-



dicinsk forskning, fatt en s4 bred och
allsidig belysning som méojligt fér sin
bedémning av denna forsknings nuva-
rande omfattning, medelsférbrukning
och resultat.

De tillfrdgade har vidare angivit de
enligt deras mening mest aktuella for-
svarsmedicinska fragestidllningar un-
der den kommande 5-drsperioden. Den-
na del av materialet har inom utred-
ningen sammanstillts till excerpter.

Med excerpterna som underlag an-
modade utredningen ett antal forskare
saval bland sina egna experter som ut-
om denna krets att vara utredningen
behjilplig med att gora en sammanstall-
ning av de viktigaste forsvarsmedicins-
ka problem, som under de nirmaste
aren borde upptagas till behandling in-
om den medicinska skyddsforskningen.
Utredningen avgriansade ett dmnesom-
riade inom forsvarsmedicinen for varje
tillfragad forskare och stillde forutom
excerpterna utredningens hela oOvriga
ohemliga och hemliga material till for-
fogande.

Enligt de av utredningen givna forut-
sittningarna skulle sammanstéllningen
inom varje delomrade omfatta dels en
allmén presentation av problemstill-
ningen (allminna delen) dels en kata-
logisering av de arbetsuppgifter inom
omrédet, vilka bedémdes bora bli fore-
méal for bearbetning inom en 5-drspe-
riod riaknat frin den 1/7 1962 (projekt-
katalogen).

I den allménna delen borde mot bak-
grund av de senare arens in- och ut-
lindska forskning inom omradet samt
den nuvarande forskningsaktiviteten
inom Sverige framliggas en analys av
det framtida forskningsbehovet. Darvid
borde betydelsen av punktformiga in-
satser inom omraden, dir svensk forsk-
ning har tradition och eventuellt for-
sprang att bygga pa, beaktas i vetska-
pen om det bytesvirde, som priméira
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forskningsresultat har gentemot utldnds-
ka erfarenheter.

Det forutsattes vidare, att varje omra-
de skulle beskrivas ur alla aktuella syn-
punkter sidsom t.ex. skadeverkningar,
diagnostiska och terapeutiska problem-
stallningar, skyddsproblem, &vnings-
problematik m. m.

Mot bakgrunden av den allménna de-
lens beskrivning skulle vidare framlég-
gas en projektkatalog 6ver de arbetsupp-
gifter inom omradet, som bedémdes bo-
ra bli foremal for bearbetning inom en
5-arsperiod. For varje arbetsuppgift
skulle uppgoéras en tabld 6ver personal-
och anslagsbehov och eventuella ny-
byggnadsatgirder. Dar sd var aktuellt
skulle arbetsuppgiftens olika komponen-
ter klassificeras i tvad grupper namligen
sidana som kunde hinféras till forsk-
ning av mer grundliggande mnatur
(forskning), och sddan som kunde hén-
foras till forsoksverksamhet och forsk-
ning av mer tillimpad natur (foérsok
och prov).

Betriffande avgriansningen av be-
greppet arbetsuppgift papekade utred-
ningen i forutsittningen, att arbetsupp-
gifien & ena sidan icke fick presenteras
alltfér stor men 4 andra sidan icke hel-
ler borde goéras alltfor detaljrik. Som
ett lampligt matt pa en avgridnsad ar-
betsuppgift angavs en uppgift, som inom
loppet av 2—5 ar kunde ldsas av ett
forskarteam bestiende av 2—3 forskare
och tekniska hjilpkrafter.

Om svarighet forelag att katalogisera
en viss arbetsuppgift i enlighet med de
av utredningen angivna riktlinjerna
borde Overviigas, huruvida denna sva-
righet hade sin grund i, att uppgiften ic-
ke var mogen att upptagas till bearbet-
ning inom Sverige.

Till utredningens anvisningar bifo-
gades exempel pa genomférd katalogise-
ring av arbetsuppgifter samt samman-
stillning oOver aktuella lonegrader for
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olika forskarbefattningar och foér tek-
niska hjalpkrafter.

Utredningen anmodade slutligen den
for varje delomrade ansvarige forskaren
att inom sitt Amnesomrade taga kontakt
med sadana ytterligare forskare, som
kunde angiva forskningsbehov och for-
mulera forskningsprojekt.

Hir nedan angives de behandlade
amnesomradena och namns de forskare,
som sammanstillt redogorelserna for de
medicinska skyddsforskningsprojekten
inom vederboérande #dmnesomriden i
enlighet med de av utredningen utfir-
dade anvisningarna.

Skydd mot kdrnstridsmedlens medi-
cinska verkningar. Experten Clemedson.

Radiobiologi. Experten Engstrom och
laboratorn i klinisk kemi vid veterinir-
hogskolan i Stockholm B. Aberg.

Skydd mot biologiska stridsmedel.
Laboratorn i bakteriologi vid karolins-
ka institutet C. G. Hedén.

Skydd mot kemiska stridsmedel. Ex-
perten Uvnis.

Problem betingade av dndrade hygie-
niska och epidemiologiska férhdllanden.
Statsepidemiologen B. Zetterberg.

Kirurgiska och internmedicinska pro-
blemstdllningar inom totalférsvaret. Ex-
perten Troell.

Navalmedicinska problemstdillningar.
Laboratorn i navalmedicin vid karolins-
ka institutet C. M. Hesser.

Flygmedicinska problemstillningar.
Experten Strom.

Ezxperimentalpsykologiska problem-
stillningar inom flyg- och navalmedi-
cinen. Docenten i psykologi vid univer-
sitetet i Stockholm Marianne Franken-
haeuser.

Bioteknologiska problemstdillningar.
Laboratorn i flygfysiologi vid karolins-
ka dinstitutet H. Bjurstedt.

Ovriga fysiologiska problem inom
férsvarsmedicinen. Experten Strém.

Psykiska pdfrestningar och problem

i totalférsvaret. Chefen foér militirpsy-
kologiska institutet i Stockholm J. Ag-
rell och medicinalradet L. Ljungberg.

Dokumentation. Experten Strom.

I betinkandets kap. VI angiende ak-
tuella forsvarsmedicinska forsknings-
problem limnas ett kort sammandrag
av de ovannimnda forskarnas samman-
stillningar och redogorelser fér de me-
dicinska skyddsproblemen inom respek-
tive omraden. Denna korta sammanstill-
ning av varje dmnesomrade avser att
giva en populir oversikt 6ver de medi-
cinska problem, som méter inom total-
forsvaret. De ovannamnda forskarnas
ursprungliga redogorelser ér till sin om-
fattning avsevirt stérre och mera de-
taljerade och till den allmidnna delen
inom varje dmnesomride dr fogad en
projektkatalog over vilka forsknings-
projekt, som enligt de tillfrAgade indi-
viduella forskarnas mening borde kom-
ma till utférande inom de nirmaste
5 aren.

Dessa utforliga redogorelser jamte
projektkatalogerna framligges i en sér-
skild till betdinkandet fogad stencilerad
bilaga, dd de bedéomes ha direkt intresse
endast for de experter, forskare och
myndigheter, vilka direkt bearbetar
problem inom den forsvarsmedicinska
forskningen. I bilagan aterfinnes jamvéal
forteckning 6ver de forskare, som varit
de ovan namnda forskarna behjilpliga
vid sammanstillningen av redogérelser-
na samt angivet forskningsbehov och
formulerat forskningsprojekt.

Av den ovan lamnade beskrivningen
over tillkomsten av redogorelser jamte
projektkataloger over de medicinska
skyddsforskningsproblemen torde fram-
g4, att sd gott som samtliga inom landet
med foérsvarsmedicinsk forskning sys-
selsatta forskare varit i tillfalle att utta-
la sin individuella mening mot bak-
grund av det material, som utredningen
insamlat genom att vinda sig till samt-




liga myndigheter och organ, vilka syss-
lar med forsvarsmedicinsk forskning.
De framfoérda forslagen till projekt samt
diarav foranledda #dskanden (forskarnas
iaskanden) har darefter blivit foremél
for en enhetlig bedomning och priori-
tering av utredningens experter (utred-
ningsexperternas prioritering).

En slutlig prévning och prioritering
av de forsvarsmedicinska forskningsbe-
hoven under hidnsynstagande till alla
for utredningen anmilda och i &vrigt
kinda omstindigheter genomfdrdes se-
dan vid en konferens i Oregrund den
14—17 augusti 1961 (Oregrundskonfe-
rensens prioritering). I denna deltog
féorutom utredningen jimte experter ge-
nerallikaren C.E. Groth, flygéverlidka-
ren G. Severin, civilférsvarséverlikaren
W. von Greyerz samt av overbefilhava-
ren utsedda representanter for forsvars-
staben och foérsvarsgrenarna. Darvid
representerades forsvarsstaben av 6vers-
teléjtnanten C. G. Eklund och kaptenen
L.A. Andersson, bada tjanstgorande
vid forsvarsstabensforskningsavdelning.
Som representanter for férsvarsgrenar-
na deltog kaptenen H. C.J. Richter vid
arméstabens planeringsavdelning, forste
byraingenjoren vid marinférvaltningen
N.F. Stephenson-Moller samt chefen
for flygvapnets forsokscentral i Malm-
slitt overstelgjtnanten S.-O. Olin.

I anslutning till den korta samman-
stillning av varje #dmnesomrade som
framlégges i betinkandets kap. VI an-
gdende aktuella forsvarsmedicinska
forskningsproblem redovisas forskarnas
dskanden, utredningsexperternas prio-
ritering och Oregrundskonferensens
prioritering av de aktuella anslags-
och personalbehoven i form av en tabell-
sammanstéillning 6ver den for varje om-
ridde begirda totala summan av forsla-
gen. Detaljredovisningen é&terfinnes i
den till betdinkandet fogade bilagan.

Mot bakgrund av den aktuella for-
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svarsmedicinska forskningsproblema-
tiken framlidgger utredningen forslag
dels om reorganisation av den forsvars-
medicinska forskningens ledning i be-
tidnkandets kap. VII, dels om anslags-
behov for férsvarsmedicinsk forskning
i kap. VIIL

Sammanfattning

Genom en omfattande materialinsamling
samt genom en rad studiebesék och in-
formativa sammantriden, varvid utred-
ningen vant sig till samtliga myndig-
heter, organ, forskargrupper och fors-
kare, vilka sysslar med forsvarsmedi-
cinsk forskning, har utredningen fatt
en si bred och allsidig belysning som
mojligt for sin bedémning av denna
forsknings nuvarande omfattning, me-
delsforbrukning och resultat. Utbhytet re-
dovisas i betdnkandets kap. III, IV
och V.

Det insinda materialet har ocksa bil-
dat underlag fér den korta beskrivning
av den forsvarsmedicinska forskningens
organisation i vissa linder, vilken ater-
finnes i kap. IL.

I samband med materialinsamlingen
har de tillfragade vidare angivit de en-
ligt deras mening mest aktuella férsvars-
medicinska fragestdllningarnaunder den
kommande 5-drsperioden. Denna del
av materialet bildar underlag till den
till betinkandet fogade stencilerade bi-
lagan med sammanstéallningar och redo-
gorelser jimte projektkataloger for de
medicinska skyddsproblemen inom foér-
svarsmedicinens olika delomraden. Den-
na bilaga har utarbetats av ett antal fors-
kare savil bland utredningens egna ex-
perter som utom denna krets i enlighet
med av utredningen givna foérutsittning-
ar. I betinkandets kap. VI angéende ak-
tuella forsvarsmedicinska forsknings-
problem limnas ett kort sammandrag av
bilagans sammanstillningar, redogorel-
ser och déarav foranledda askanden.
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Forskarnas #dskanden, sasom de re-
dovisas i bilagan, har blivit féremaéal
foér en enhetlig bedémning och priori-
tering av utredningens experter. En
slutlig prévning och prioritering av de
forsvarsmedicinska forskningsbehoven
foretogs vid den s.k. Oregrundskonfe-
rensen, i vilken deltog forutom utred-
ningens experter jaimvil generallikaren,
flygoverlakaren,  civilférsvarslikaren
samt av overbefidlhavaren utsedda re-

presentanter for forsvarsstaben och for-
svarsgrenarna.

I kap. VI aterfinnes en jaimforelse mel-
lan forskarnas #dskanden, utredningsex-
perternas prioritering och Oregrunds-
konferensens prioritering.

I kap. VII framligges forslag om re-
organisation av den forsvarsmedicinska
forskningens ledning, och i kap. VIII
belyses anslagsbehovet for den forsvars-
medicinska forskningen.




ANDRA KAPITLET

Den forsvarsmedicinska forskningens organisation

i vissa fraimmande linder

Inledning

Utredningen har funnit det vara virde-
fullt att inh&dmta uppgifter betréffande
forskningsorganisationer for forsvars-
medicin i vissa frimmande lénder.
Dessa organisationer har i de flesta fall
tillkommit efter eller pa ett avgérande
satt fordndrats under andra vérlds-
kriget.

De exempel pd organisationer, som
skall redovisas i det féljande, berdr hu-
vudsakligen «den inom vederboérande
krigsmakt forekommande militdrmedi-
cinska forskningen. Detta betyder dock
inte, att den forsvarsmedicinska forsk-
ning, som é#ger rum inom den civila
sektorn, dr av mindre betydelse eller i
ovrigt saknar intresse. Det ir emellertid
sd, att man i utlandet endast i vissa fall
finner en fast organiserad férsvarsmedi-
cinsk forskningsorganisation anknuten
till civila medicinska hogskolor, sjukhus
eller institutioner.

Amerikas Forenta Stater

Den férsvarsmedicinska forskningen i
USA ér inte sammanford under en admi-
nistrativ enhet och ej heller till en arbe-
tande enhet. Den hir limnade redogorel-
sen for US Army visar detaljerat den
forsvarsmedicinska forskningens orga-
nisation under the Surgeon General of
the Army (arméoverlikaren). Framstill-
ningen angdende U S Navy éaterger hur
den del av den forsvarsmedicinska
forskningen, som faller utanfér Bureau

of Medicine and Surgery (marindver-
lakarens expedition) foérdelar sig. Over-
sikten betréiffande U S Air Force betonar
den forsvarsmedicinska forskningen,
som stoder framforallt rymdfart, dvs.
en projektbetingad forskning.

US Army

Sasom framgar av figur 1 har the
Surgeon General en sig direkt under-
stdlld bitrddande chef for forskning och
utveckling. Denne assistent dr samtidigt
chef for forskningsavdelningen och har
till sitt forfogande ett antal byraer for
bl. a. samordning och planering av
forskning.

De olika forskningsomraden, som &r
representerade inom forskningsbyran,
iar medicinsk grundforskning, invirtes-
medicin, kirurgi, biofysik och rymd-
forskning, psykiatri och biomekanik,
odontologi samt hygien.

Verksamhetens omfattning vad giller
enheterna understéillda forskningsbyran
framgar av féljande:

Medicinsk grundforskning. Inom detta
omrade faller immunologi (virologi och
mykologi), bakteriologi, biokemi, parasito-
logi, laboratoriearbeten, hygien, allman
medicinsk grundforskning jamte angrin-
sande omraden.

Invdrtes medicin. Forskningsomradena
metabolism, nutrition, psykiatri, stress,
hudsjukdomar, likemedel och antibiotika,
kliniska undersckningsmetoder, fettemul-
sioner for intravends tillforsel, malaria,
metaboliska synpunkter pa sjukdom och



U.S. Army
Surgean General

Armedverldkaren

l

Bitrddande chef, Bitrddande chef, forsk- Ovriga bitradande
stridssjukvardens org. ning och utveckling. chefer
Chef, forskningsavdeln.
N st forskningsan— g
Iéqgngngur 9 Forskningschef
Planeringsbyra Administrativbyrd Kontraktsbyrd Forskningsbyrd
[Kameralkon'{or] [ Rapportcentral I |.Medicinsk  3.Kirurgi biomekanik

grundforskn. 4.Biofzsik och 6.Hygien
2lnvartesme-  rymdforskn. 7 0dontologi
dicin 5.Psykiatri och

Figur 1. Organisationen av den del av den férsvarsmedicinska forskningen inom U S Army som
ledes av the Surgeon General of the Army (armééverldakaren).

trauma, skador av hoga tryck samt yrkes-
hygien.

Kirurgi. Verksamheten omfattar forsk-
ning och utveckling inom omraden sasom
hudstralskador, briannskador, plasmaersatt-
ningsmedel, konservering och anvindning
av blod och blodsubstitut, problem rérande
blodets koagulering, 6gonsjukdomar, forsk-
ningen inom protesomradet, traumatisk ki-
rurgi, chock samt nirstiende omraden.

Biofysik och rymdforskning. Verksam-
heten omfattar verkan av hoga hastigheter,
hoga hojder och acceleration pa personal.
Egen samt kontraktsbunden forskning vad
galler biologiska och medicinska aspekter
pa radioaktiv stralning, skottskador, ront-
genologi samt fotografi, meteorologi och
andra narbesliktade omraden inom biofy-
siken,

Psykiatri och biomekanik. Verksamhets-
omradena omfattar forskning och utveckling
inom kinselsinne, psykomotoriska funktio-
ner, »human engineering», psykologi, bio-
mekanik samt psykologiska synpunkter pa

uttagning och anvindning av personal, kli-
nisk psykologi, ledarskapsproblem, uttrott-
ning (combat exhaustion), psykiatriska och
psykologiska synpunkter pa militiar tjanst,
olika former av stress, sjosjuka, fysisk tria-
ning i forhallande till arbetsuppgifter etc.

Odontologi. Verksamheten omfattar forsk-
ning och utveckling, vad giller forebyg-
gande vard samt behandling av karies och
peridontala sjukdomar, kékkirurgi, kor-
rektion av tandstillning, kikproteser o. s. v.
Man ar vidare ansvarig for utveckling och
normering av all tandvardsmateriel inom
armén.

Hygien. Denna del ansvarar for forsk-
ning och utveckling inom epidemiologi, li-
ran om sjukdomsorsaker, smittimnes an-
slagsformaga, forebyggande vard samt vi-
vologiska och immunologiska problem. Om-
radet omfattar iven andra militirmedicins-
ka problem sasom olycksfall i tjansten, me-
dicinsk entomologi och ekologi samt fysio-
logiska och genetiska synpunkter p& insek-
ters formaga att motsta olika bekimpnings-
medel.



Under chefen for forskningsavdel-
ningen sorterar inte mindre dn elva
inhemska och i utlandet befintliga forsk-
ningsanldggningar, bland vilka de mest
kinda dr Walter Reed Army Institute of
Research, US Army Surgical Research
Unit i Fort Sam Houston samt U S Army
Medical Research Laboratory i Fort
Knox, Kentucky. Indirekt leder édven the
Surgeon General viss klinisk forskning
pa US Army’s sjukhus samt s. k. »triple
service hospitals», dar alla tre forsvars-
grenarna samarbetar. Viss forskning
dger rum inom den civila sektorn. Den
regleras med kontrakt omfattande upp-
giften, beriknad tid, materiel, personal
m. m. for dess genomférande samt vissa
juridiska och ekonomiska villkor, For
att skota de utlagda forskningsuppdra-
gen har forskningschefen bl. a. en kon-
traktsbyrd. For langsiktig planering
m.m. av forskningen finns en plane-
ringsbyra. En administrativ byra skoter
ekonomiska angeldgenheter, rapporte-
ring m. m. Slutligen har naturligtvis the
Surgeon General genom sin bitridande
chef for forskning samarbete med existe-
rande forsvarsmedicinsk forskning utan-
for sitt eget administrationsomrade.

US Navy

Den forsvarsmedicinska forskningen
utanfér ramen foér den egentliga sjuk-
vardstjdnsten #r inom den tekniska
vapengrenen U S Navy (flotta och ma-
rinkér) tidmligen omfattande.

Sasom framgir av figur 2 finns det
forsvarsmedicinsk forskning inom flera
avdelningar av Department of the Navy.
Foljande redovisning dr uppstélld efter
den bokstavsmirkning, som finns i fi-
gur 2.

A. Hos Deputy Chief of Naval Opera-
tions (DCNO) foér bl a. forskning och
utveckling finns medicinsk representa-
tion for att klarligga medicinska aspek-
ter pa annan militdrforskning.
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B. Office of Naval Research har i
sina avdelningar och kontor marinldka-
re med god forskningsutbildning. Orga-
nisationens uppgift ar att stodja grund-
forskning inom alla for marinen intres-
santa omréden, att skota de fackliga,
ekonomiska och legala aspekterna for
utlagda forskningsuppdrag inom civil
forskning, att wmtféra en omfattande
rapportering samt att bedriva viss egen
forskning. Till huvudorganisationen &r
bl. a. knuten en Special Assistent,
Medical & Allied Sciences och inom
sjalva forskningsorganisationen finns en
Biological Sciences Division med om-
fattande medicinsk forskning. Vad gil-
ler Office of Naval Research’s egna labo-
ratorier mirks frimst, vad giller for-
svarsmedicin, US Naval Biological
Laboratory, San Francisco. De marin-
likare, som é#r knutna till de olika
Branch Offices, har mangskiftande upp-
gifter sdsom att inhdmta information,
knyta kontakter med olika civila forsk-
ningsorganisationer, rapportera samt
avge konstruktiva foérslag betridffande
flottans forskningsprogram.

C. Under de olika Commendants of
Naval Districts (marindistriktschefer-
na) lyder vissa sjukhus, som har forsk-
ningsverksamhet. Den forskningsledan-
de funktionen utdvas naturligtvis av
Bureau of Medicine and Surgery vad
giller storre projekt. Den lokale milita-
re chefen har det administrativa ansva-
ret. Smirre projekt inom klinisk forsk-
ning m. m. bedrivs lokalt.

D. Inom Bureau of Personnel (perso-
nalbyran) forsiggdr en mingd follow-
up-undersdkningar p& personal. Denna
tillimpade forskning administreras pa
det sitt som anforts under C.

E. Inom Bureau of Ships (fartygs-
byran) 4r en mingd forskningsprojekt
aktuella, bland vilka kan ndmnas »slut-
na rummets» psykologiska och fysiolo-
giska problem, forskning vad giller
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Figur 2. Organisationen av den del av den forsvarsmedicinska forskningen inom U S Navy som
administreras utanfor Bureau of Medicine and Surgery (marinoverldkarens expedition).

konstruktion och utrustning av sjuk-
vardsutrymmen samt viss preventiv
hélsovard.

Det kidnda US Naval Radiological
Defense Laboratory i San Francisco
lyder under fartygsbyran. Vid detta la-
boratorium bedrivs en omfattande forsk-
ning rorande skydd mot radioaktiv
stralning,.

F. Bureau of Aeronautics (marinflyg-
byran) hyser inom sig all forskning ro-
rande flyg- och rymdforskning inom
marinen. Betriffande den forstnimnda
verksamheten finns en forndmlig forsk-
ning vid US Naval Aviation Medical
Center i Pensacola, Florida.

G. Sjukvardsmaterielen sorterar under
Bureau of Supplies and Accounts i ad-




ministrativt och ekonomiskt avseende.
I tekniskt avseende faststiller Bureau of
Medicine and Surgery emellertid nor-
merna. Sjukvardsmaterielens anpassning
till sjboperativ verksamhet och amfibie-
operationer erbjuder en del forsknings-
problem av typen foérsék och prov.

H. Konstruktion av sjukvéardsinritt-
ningar utférs vid Bureau of Yards and
Docks. Aven inom detta omrade existe-
rar forskningsproblem av tillimpad typ.

I. Till en av marinkarens baser, Camp
Lejeune, North Carolina, ar ett medi-
cinskt forskningsinstitut knutet, Medical
Field Research Institute. Bl a. har dir
utvecklats en skyddsvist, vilken anvén-
des inom krigsmakten i flera ldnder.

Sdsom framgir av denna oOversikt av
forsvarsmedicinsk forskning utanfér
Bureau of Medicine and Surgery, vilken
bedrivs inom flottan och marinkaren, si
bearbetas forskningsproblem pi en
mingd organisatoriskt skilda enheter.
Beroende pé skilda arter av problem och
ofta stora avstind mellan forsknings-
enheterna kommer forskningen att be-
drivas relativt sjilvstindigt, vilket inte
anses vara en nackdel i USA. Nodviandig
samordning sker av marinoverlikarens
radgivare i forskningsfragor.

U S Air Force

Den forsvarsmedicinska forskningen
inom amerikanska flygvapnet, vilken
omfattar savdl flygmedicinska som
rymdmedicinska och rymdbiologiska
problem, har p4 sista tiden sammanforts
till en enhet. Den 1 november 1961 ska-
pades namligen en ny avdelning inom
Air Force Systems Command benidmnd
the Aerospace Medical Division. Denna
utgéor nu den sjitte avdelningen inom
US Air Force Systems Command. De
ovriga fem i#r Aeronautical Systems
Division, Electronics Systems Division,
Space Systems Division, Ballistic
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Systems Division och Foreign Tech-
nology Division.

Den 1 november 1961 omfattade the
Aerospace Medical Division fo6ljande
enheter for forsknings- och forsoksverk-
samhet samt undervisning:

Aerospace Medical Center, Brooks

AFB (Air Force Base), San Antonio,

Texas;

School of Aerospace Medicine, Brooks

AFB, San Antonio, Texas;

US Air Force Hospital, Lackland,

Texas;

4th Casualty Staging Flight;

Headquarters, 6570th Air Base Group;

6570th U S Air Force Dispensary;

6570th Epidemiological Group, och

The Arctic Aeromedical Laboratory.

Av dessa enheter hade de sju forsta
tidigare sorterat under the Air Training
Command, medan the Arctic Aeromedi-
cal Laboratory, Fort Wainwright (tidi-
gare Ladd Air Force Base), Alaska, sor-
terat under the Alaskan Air Command.

Fran och med den 1 januari 1962 har
ytterligare tre forskningsinstitutioner
forts over till Aerospace Medical Divi-
sion, namligen:

The Aerospace Medical Laboratory,

Wright-Patterson, AFB, Ohioj;

The Aeromedical Field Laboratory,

Holloman, AFB, New Mexico, och

The Personnel Laboratory, Lackland,

AFB, Texas.

Ledningen av Aerospace Medical
Division #r foérlagd till Brooks AFB! i
San Antonio, Texas, dit dven the School
of Aerospace Medicine flyttades i augusti
1959 fran det nira San Antonio beligna
Randolph Field. Forutom den undervis-
ning i flyg- och rymdmedicin, som the
School of Aerospace Medicine ger for
likare, skoterskor, medicinsk-teknisk
personal och instruktérer, dr den &dven
ansvarig for storsta delen av den flyg-

1 Air Force Base




26

och rymdmedicinska forskningen vid
Brooks AFB. Da forskningsresurserna
ar fullt utbyggda, vilket berdknas ha
skett omkring mitten av ar 1963, kom-
mer man diar att ha skapat US Air
Force’s storsta anlidggning for flyg- och
rymdmedicinsk forskning.

Klinisk forskning av betydelse for
flygmedicinen bedrivs dels vid the
School of Aerospace Medicine, dels vid
flygvapnets sjukhus, av vilka det vid
Lackland AFB med sina 1 000 vardplat-
ser ar det storsta. U S Air Force Hospi-
tal, Lackland, som &r avsett att ge »post-
graduate» utbildning at ldkare, tandli-
kare och medicinsk-administrativ per-
sonal inom flygvapnet, har dven synner-
ligen rikliga resurser for forskning. Det
har fyra specialkliniker avsedda for
forskning och undervisning, nidmligen
en klinik foér hjart-kdarl-sjukdomar, en
for lungsjukdomar, en for njursjukdo-
mar samt en for kirurgi och anestesio-
logi.

Ovrigt

Forskning med direkt forsvarsmedi-
cinsk inriktning eller av foérsvarsmedi-
cinsk betydelse bedrivs dven av ett
flertal andra savil militira som civila
myndigheter. Bland de militira kan
nimnas inom armén Army Chemical
Center och the Army Quartermaster
Corps. The Army Chemical Center ly-
der under the Chief Chemical Officer of
the Army och driver verksamheten vid
tva mycket stora forskningsinstitutioner,
niimligen the Chemical Warfare Labo-
ratories vid Army Chemical Center
(tidigare Edgewood Arsenal) i Mary-
land, dir man bedriver forskning roran-
de kemisk krigforing och medicinsk
ballistik samt rorande sanering av mate-
riel fran radioaktiv beldggning, samt
en institution for forskning roérande
biologiska stridsmedel vid Fort Deterick
i Frederick, Maryland.

The Army Quartermaster Corps ar-
betar vid forskningsinstitutioner bl a. i
Natick i Massachussetts, ddr man bl. a.
bedriver biologisk forskning och studier
over skyddsmaterial och skyddsmetoder
vid kérnvapenkrig, samt i Chicago —
Quartermaster Food and Container In-
stitute — for livsmedels- och konser-
veringsforskning. Bada dessa institutio-
ner har givetvis stor betydelse ur for-
svarsmedicinsk synpunkt.

Bland civila organisationer, vilka be-
driva forskning, som har eller kan fa
forsvarsmedicinsk betydelse, kan nim-
nas Atomic Energy Commission (AEC)
och National Aeronautics and Space
Administration (NASA). Bada dessa
driver ett flertal forskningsinstitutioner,
dir dven medicinsk och biologisk forsk-
ning férekommer, antingen i egen regi
eller genom kontrakt med universitet
eller industrier. Aven the Veterans
Administration bedriver en ganska om-
fattande, huvudsakligen kliniskt inrik-
tad forskningsverksamhet.

Ett utmérkande drag for amerikansk
forsvarsmedicinsk forskning &r, att den
till en avsevird del sker genom utlagda
kontrakt. Detta giller for alla tre for-
svarsgrenarna. Som exempel kan nim-
nas, att av den flyg- och rymdmedi-
cinska forskning som the Aerospace
Medical Division inom U S Air Force
bedriver, sker endast 60 procent inom
egna laboratorier, sjukhus och andra
anldggningar medan resten sker genom
utlagda kontrakt. Den forsvarsbiologiska
forskningsantalten vid Fort Deterick
drevs under ett antal ar under 1950-talet
av en privat industri fér forsvarets rik-
ning och kirnforskningsanldggningarna
i Los Alamos i New Mexico drivs pa
kontraktbasis av Californiauniversitetet.

Ett annat utmirkande drag i ameri-
kansk forsvarsmedicinsk forskning ér,
att man satsar avsevirda summor inte
endast pA malbunden forskning, som




kan forvidntas snabbt ge resultat som
kan praktiskt utnyttjas utan dven pa
grundforskning. Samtliga tre forsvars-
grenar stoder sadan grundforskning inte
endast inom USA utan dven i Europa.
Varje forsvarsgren har salunda ett
Europakontor (se t. ex. Office of Naval
Research, Branch Offices), som har till
uppgift att folja forskningen i Europa
och att ingiva forslag pa siddana forsk-
ningsuppgifter som man anser bora
stodjas finansiellt, P4 detta sitt tillfors
europeisk grundliggande medicinsk
och biologisk forskning arligen ganska
stora belopp.

Storbritannien

Férsvarsforskning inom Medical
Research Council

Den forsvarsmedicinska forskningen i
Storbritannien har gamla anor och re-
dan under Lloyd Georges kabinett star-
tades en del projekt ar 1911.

Vad som nu &ar Medical Research
Council bildades ar 1913. Under forsta
virldskriget arbetade den forsvarsmedi-
cinska forskningen huvudsakligen med
hilsovardsproblem hos ammunitionsar-
betare. P4 grund av erfarenheterna av
forsta viirldskriget ombildades Medical
Research Council ar 1918 vad géller den
forsvarsmedicinska forskningen. Sam-
tidigt svallde den civila delen av Medi-
cal Research Council genom bildandet
av Ministry of Health. Medical Re-
search Council har en mycket central
stillning. Det &r ett arbetande organ till
Comittee of Privy Council for Medical
Research. Privy Council ér direkt un-
derstéllt regenten.

Under andra virldskriget utékades
forskningen inom forsvarsmedicinen
kraftigt. Hur denna férsvarsmedicinska
forskning administrerades och vilka

dess resultat var framgar av en officiell
rapport? utgiven ar 1947.
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Inom Medical Research Council dger
en stor del av den foérsvarsmedicinska
grundforskningen rum som del av den
allminna civila grundforskningen. Dér-
jimte finns inom organisationen viss
forsvarsmedicinsk forskning, som hu-
vudsakligen har som mal att studera
minniskan i krigets miljé. Ar 1933 tog
Royal Navy initiativ till forskning an-
gidende fiargseende och diarmed var grun-
den lagd till vad som skulle komma att
utgora Royal Naval Personnel Research
Committee. Ar 1938 bildades Flying
Personnel Research Committee. War
Office anholl ar 1940 om bildandet av
en Military Personnel Research Com-
mittee, vilket beviljades. Tva ar senare
reorganiserades Royal Naval Personnel
Research Committee och ddrmed hade
varje forsvarsgren en egen kommitté,
som behandlade speciella problem inom
Medical Research Council. De tre kom-
mittéerna har ett intimt samarbete och
under varje kommitté har subkommit-
1éer satts upp temporirt for olika forsk-
ningsproblem, sdsom Sub-Committee on
Body Armour and Steel Helmets och
Sub-Committee on Accidents to Army
Vehicles inom Military Personnel Re-
search Committee.

Forskning betrdiffande skador av ABC-
stridsmedel

Den forskning, som behandlar frimst
skadorna av ABC-stridsmedel, har tidi-
gare handlagts av Ministry of Supply,
som har administrerat en forsknings-
enhet for kemiska stridsmedel (Chemi-
cal Defence Experimental Establish-
ment) och en for biologiska stridsmedel
(Michrobiological Research Establish-
ment) i Porton. Nyligen har verksam-
heten emellertid understillts War Office
och diarmed har ett ndrmare samband

2 Medical Research in War, Report of the

Medical Research Council for the Years 1939—
45. His Majesty’s Stationary Office, card 7335.
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etablerats mellan ansvarig myndighet
och forskning inom dess verksamhets-
omrade. Vid den stora kdrnenergiforsk-
ningsstationen i Harwell bedrivs viss
forskning avseende skydd mot radioak-
tiv stralning.

Férsvarsmedicinsk forskning inom fér-
svarsgrenarna

For att handldgga speciella flyg- och
navalmedicinska forskningsproblem
finns sédrskilda inrattningar. Inom Royal
Air Force finns det ett forskningsinsti-
tut (Institute of Aviation Medicine) i
Farnborough och inom Royal Navy
existerar R N Physiological Laboratory,
Alverstoke. Inom armén finns det en
avdelning av Army Medical Directorat
(AMD), som handldgger forskningsfra-
gor, niamligen AMD 7, och armédver-
ldkaren har till sitt forfogande sisom
fackligt radgivande organ en Army
Medical Directory Research Committee.
Armén ldgger f.n. ut all forskning i
form av uppdrag, d& den icke dispone-
rar 6ver nagra visentliga egna labora-
torier. ;

Aven utanfér den medicinska orga-
nisationen férekommer helt naturligt
forsvarsmedicinsk forskning. Som exem-
pel kan nidmnas den som bedrivs av
Army Operation Research Group, dér
huvudsakligen fysiologer och psykolo-
ger arbetar samt av Admiralty Hydro-
ballistic Research Establishment, inom
vilket man sysslar med speciella under-
vattensfysiologiska fragor.

Holland
En redogorelse for forsvarsmedicinsk
forskning i Holland &r av intresse da
den mojliggor jamforelser med ett land,
som i fraga om kapacitet motsvarar vart
eget.

Forsvarsforskningen i Holland &r
kind for att std pa en hdég niva och
striacker sig 6ver vida omraden trots att

landet genom medlemsskap i Nato har
viss tillgdng till data fran USA. Den &ar
intimt integrerad med den civila forsk-
ningen.

I Holland organiserades pa 1930-talet
ett rdd kallat Toegepaste Naturweten-
schaplich Onderzoek (TNO). Inom den-
na organisation finns for civilmedici-
nen ett medicinskt forskningsrad och
ar 1946 tillskapades i anslutning till
TNO ett nationellt forsvarsforsknings-
rad (RVO), inom vilket viss medicinsk
forskning sker.

Inom nyssnimnda organisation
(RVO) ingar saledes en medicinsk-bio-
logisk avdelning, inom vilken &dmnes-
omradena fysiologi, biokemi, fysik,
toxikologi, radiobiologi och bakteriologi
finns representerade i form av under-
avdelningar.

Ur funktionell synpunkt ledes for-
svarsforskningen av ett utskott, som be-
star av representanter for flottans och
arméns forskningsbyraer, vidare for
TNO samt for nationella forsvarsforsk-
ningsradet. Vid sidan hirom finns flera
radd, med vilka man intimt samarbetar
och som handligger fragor angaende
t. ex. ABC-vapen, optik och néringslira.
Samarbetslinjer loper #dven till forvalt-
ningsdelen inom krigsmakten.

Genom denna langtgiende integre-
ring dels av militir och civil forskning
och dels av officerare och forskare an-
ser man sig fia ut maximal effekt ur
forskningsorganisationen.

Frankrike

Av forsvarsledningsutredningens be-
tidnkande (SOU 1961:66) framgar att
Frankrike ur organisatorisk synpunkt
gatt 1angt i friga om en integration av
totalforsvarets ledning.

Sjukvardens topporgan ir La Direc-
tion Centrale des Services de Santé des
Armées och detta leds av Le Directeur
(generallikaren), som arbetar pa fem




byrder: organisation, forskning, mate-
riel, budget och administration. Tre
Médecins généraux (forsvarsgrensover-
likare) bitrdder le Directeur och har
ansvaret pa tre byréer: personal, orga-
nisation samt hélso- och sjukvard. De
tidigare nimnda byraerna for materiel
och administration star dven under in-
flytande av forsvarsgrensoverlikarna.

Forskningens organisation

Inom La Direction Centrale (sjukvards-
ledningen) finns Bureau d’Action Scien-
tifique (forskningsbyran), som har till
uppgift att leda forskningen och dérvid
framst forena militirt och vetenskapligt
tinkande. Ytterligare uppgifter finns
betriffande personal, utrustning och
materiel samt budgetarbete. Forsknings-
byran skall dven samordna och koni-
rollera forskningsverksamheten. Byrans
uppgifter faller sadledes huvudsakligen
inom omradet administration (se figur
3)

For forsvarsgrensvis bedriven {for-
svarsmedicinsk forskning finnes Centre
d’Etudes et de Recherches Bio-Physi-
ques Appliquées a la Marine, Centre de
Recherches des Services de Santé des
Armées (for armén och for totalférsva-
ret gemensamma delar) samt Centre
d’Enseignement et de Recherches de
Médecine Aéronautique. Cheferna for
dessa #dr knutna till forskningsbyran.
I huvudsak arbetar de tre underavdel-
ningarna inom omradena: fysiologi,
kemi, farmakologi, mikrobiologi, radio-
biologi och psykologi. Vid sidan om
denna verksamhet bedrivs en omfattan-
de forskning med hjilp av speciella
grupper och enheter, som ir vitt sprid-
da inom krigsmakten.

Forskningens arbetssdilt

Den militirmedicinska forskningen #ger
i huvudsak rum inom féljande omraden:
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personaluttagning;

forebyggande vard betriffande de
klassiska oméidena inom hygien, det
moderna krigets miljo och speciella
miljéer;

anpassning av mianniskan till materiel
och tviartom; och

behandling av stralskador m. m.

De flesta av de nu nimnda omradena
ir gemensamma for forsvarsgrenarna.
Dock handhas den flyg- och navalmedi-
cinska forskningen av sirskilda enheter.

Arbetet med att samordna det stora
forskningsprogrammet aligger forsk-
ningsbyran, som saledes skall mojlig-
gora, samordna, inrikta och utveckla
forskningen inom de tre underavdel-
ningarna (se figur 3). Varje ar genom-
gas hela forskningsprogrammet avseen-
de malsittning, materielbehov och kost-
nader samt erhallet resultat. Dérefter
granskar varje forsvarsgrensoverlikare
med hjilp av en sirskild subkommitté
verksamheten hos alla laboratorier inom
respektive underavdelning mot bak-
grund av den av forskningsbyrian an-
givha ramen. Slutligen genomgar en
Comité Scientifique Interarmée de nyss-
nidmnda bearbetningarna av forsknings-
planerna och framligger ett forslag in-
{or generallikaren, som faststiller den
kommande forskningsplanen.

Betriffande forskningsledningen an-
ser man erfarenhetsmissigt, att ledning
i ordets egentliga bemérkelse sédllan bor
forekomma, och orden »inrikta» och
»understodja» anvinds ofta i detta
sammanhang. En liten skrift? uttrycker
kraven pa en forskningsledare salunda:
»Han maste ha en omfattande och
grundlig vetenskaplig skolning; en
éppen ande, som tilldter honom att nal-
kas de mest varierande problem; ett

3 Raymond Benedetti: La Médecine Mili-
taire, Presses, Universitaires de France, Paris,
1961.
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Figur 3. Den férsvarsmedicinska forskningsorganisationens ledning i Frankrike.

omddme, som kan skilja ut visentlig-
heter och en kénsla for metodik och
organisation. Till dessa egenskaper, som
sillan finns hos en och samma person,
maste ytterligare viktiga sddana ldggas,
sisom en entusiasmerande och dyna-

misk personlighet, som ‘kan péaverka
forskarna». Man anser sig déarfér pa
goda grunder kunna pésta att uttagning
och utbildning av personal ar det vik-
tigaste vid uppldggningen av forsknings-
organisationen.



Personal inom forskningen

Vad giller den underordnade persona-
len utgors den till storsta delen av sjuk-
vardare, sjukskoterskor och tekniska
bitriden, som tilhor sjukvardarkaren
och som genomgétt viss lidgre utbildning
— civil eller militir — och vilka er-
hallit ett certifikat sdsom bevis hérpA.

For gruppen forskare har man inom
krigsmakten sedan ar 1959 anordnat en
sdrskild utbildning. Rekryteringen sker
ur sanitetskdren, som omfattar Médecins
et Pharmaciens. Medlemmarna i sani-
tetskdren genomgar civil utbildning och
avligger respektive statsexamina. Under
ferier under utbildningen férekommer
viss rent militdr utbildning. Innan forsk-
ningsutbildningen pabérjas har dock i
allmidnhet vederbdrande fullgjort viss
praktisk tjanstgéring pa forband, sjuk-
hus eller institutioner. Den pafoljande
forskningsutbildningen stricker sig
over tre stadier, som var och en avslu-
tas med examen infér en ndmnd med
universitetslikare och militdra repre-
sentanter. Examen dr identisk med mot-
svarande civil examen. Den forsta ut-
bildningen ger vederborande ritt att
kalla sig assistent, den foljande for fram
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1ill titeln specialist och den hogsta leder
till slutexamen Maitrise de Recherches.
Utbildningen ges f. n. inom d&mnesomré-
dena: Biologie appliquée aux armeées,
vilket inrymmer Physiologie, Radiobio-
logie, Biochimie och Biologie Clinique
samt Psychologie et Hygiéne Mentale,
som omfattar en klinisk och en experi-
mentell del.

Samordning och samarbete inom forsk-
ningen

Inom den franska statsforvaltningen
16per langtidsplaneringen pa 4 ar. Sam-
ordning mellan civil och militir medi-
cinsk forskning sker pa interdeparte-
mental nivad. Inom speciella omraden
sker ett reglerat och intimt samarbete
mellan militir och civil forskning.
Exempel hérpa ar samverkan mellan
Centre de Recherches des Services de
Sante des Armées i Paris och Centre
d’Etudes Nucléaires i Saclay. Inom forst-
niamnda organisation finns dessutom
en sarskild byrda bendmnd Relation
Scientifiques, dir man genom studie-
resor, inspektioner och knytande av
personliga kontakter med forskare so-
ker astadkomma en god samverkan.
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Den férsvarsmedicinska forskningsorganisationens tillkomst

Inledning
Medicinska problem i samband med
krig har man lidnge sokt 16sa med hjilp
av vetenskapligt provad erfarenhet.
Méinga initiativ och atgiarder har under
tidernas lopp vidtagits av myndigheter
och enskilda foretriddare for militirme-
dicinen. Redan Gustav Vasa foreslog
sjilv atgdrder for att hejda farsoternas
hirjningar bland knektarna. Han lat
beordra sin fogde i Helsingfors att ofor-
drojligen till Wiborg oOversidnda sidckar
med vitlok » ... och &r oss till vetandes
vordet vitlok skall vara tjénligt till att
fortaga sadana sjukdomar som pliga
gemenligen komma utav osaltad mat
och vattendrickande ...» (4). Gustav
Vasa hade icke hjidlp av nagra speciella
for forsvarsmakten avsedda lidkare,
men redan hans soner anstillde sirskil-
da likare for krigsmakten. Filtskiarerna
rekryterades emellertid till storsta de-
len utomlands, deras utbildning var
bristfillig och deras stillning inom
armén var underordnad.
Militirsjukvarden forblev mycket
bristfillig under det trettioariga kriget
och hela den karolinska epoken. De
svenska militirldkarna hade saledes un-
der denna tidsperiod en helt annan
stdllning 4n ldkarna hade haft redan i
antikens arméer, dér de ldkekunniga
skattades hogt och ansags som ovirder-
liga, emedan deras konst medforde, att
soldaten gick i kamp med o6kat mod
och tillforsikt (5). Enstaka forsok att

skapa en fastare organisation gjordes
dock. Karl XI inrittade ett kemiskt la-
boratorium i Stockholm, Laboratorium
Chymicum Holmiense, med Urban
Hjidrne som forste chef. Det dlades ho-
nom bl. a. att vid detta laboratorium
overvaka och iordningstidlla alla ar-
méns medikamentkistor (6). De fram-
steg som gjordes var dock till stor del
resultat av enskilda lirdes mddor. S&
blev t. ex. ett av forste amiralitetsme-
dikus Arvid Faxe ar 1782 publicerat
arbete (7) av stor betydelse fér naval-
hygienens utveckling i var flotta.

De sorgliga erfarenheterna av de mi-
litirmedicinska forhallandena under
1808—1809 ars krig ledde fram till
grundandet av karolinska institutet ar
1810, vars forsta mamn »Institutet for
danande av féltlikare» klart anger mél-
sittningen, vilken ocksa framgar av det
forsta egentliga reglementet ar 1815, i
vilket framholls vikten av att institutet
skulle utbilda skickliga ldkare till ar-
mén och flottan. En god grund var lagd
for utbildningen, och ldrarnas veten-
skapliga kvalifikationer borgade for
att vetenskapens senaste ron kom mili-
tirmedicinen till godo.

4 Hult, O. T.: Lychnos 1938, sid. 95 ff.

5 Aberg, B.: Arméns likare och sjukvard
frdn Gustav Vasas till Karl Johans tid. Tid-
skrift i Militdr halsovard 83: 151, 1958.4

6 Lindroth, S.: Lychnos 1946/47, sid. 51 ff.

7 Faxe, A.: Afhandling om Hushéllningen
till Sios i afseende pa Hilsans Bevarande. Til

Kongl. Orlogs-Flottans Tienst, Carlscrona
1782.



De forsvarsgrenvisa sjukvirdsorganisationernas
tillblivelse

Hogsta ledningen av forsvarsmedicinen
4l4g under denna tid sundhetskollegium
och efter 1877 dess arvtagare medici-
nalstyrelsen. 1 slutet av arhundradet
gjordes allt kraftigare forsok att ge
militirmedicinen en gentemot medici-
nalstyrelsen fri stidllning. Ett forsta
steg i denna riktning var att skapa en
speciell fran faltlikarkaren skild ma-
rinlikarkar. Som medicinskt sakskél
anfoérdes bl. a., att skeppshygienen och
den kliniska sidan av ldkarens arbete
ombord blivit viktiga specialiteter, vil-
ka kridvde specialutbildning (8). Ar
1903 bildades marinlikarkiren under
ledning av en marindverlikare, vilken
samtidigt blev chef fér den nytillkom-
na sanitetsavdelningen inom marinfor-
valtningen. Hirigenom fick marinens
sanitetstjainst en sjidlvstindig stidllning
gentemot medicinalstyrelsen, samtidigt
som kontakten mellan den vapenut-
vecklande myndigheten och den naval-
medicinska ledningen blev garanterad.

Arméns sanitetstjdnst erholl ar 1908
ett sjialvstindigt ledningsorgan i och
med inrédttandet av arméférvaltningens
sjukvdrdsstyrelse. Som chef for denna
styrelse fungerade en oOverfiltlikare,
vilken fran ar 1915 blev generalfélt-
likare, och som direkt under Kungl.

~Maj:t var ansvarig for praktiskt taget
all hélso- och sjukvard inom lantfor-
svaret. Ar 1918 tillkom ett vetenskapligt
rad sammansatt av experter inom olika
vetenskapsgrenar. Radet var avsett att
bitrida foérvaltningen i olika medicins-
ka fragor (9).

Ar 1930 fick det fyra ar tidigare ur
de bada &ldre forsvarsgrenarnas flyg-
visende utgingna flygvapnet sin forsta
tjinstegrenschef for hilso- och sjuk-
varden. Han bendmndes till en bor-
jan forste flygldkare, men 1940 inférdes
bendmningen flygoverlikare for denne
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flygvapnets framste likare, och genom
1942 ars forsvarsbeslut utformades hans
stillning. Han ingick héarvid jdmsides
med flygstaben och flygférvaltningen
under chefen for flygvapnet i flygled-
ningen. Till skillnad fran faltlikarkaren
och marinldkarkaren é&r flyglikarna
icke organiserade i en sérskild perso-
nalkdr, utan de lyder direkt under
chefen for flygvapnet med denne som
personalchef.

Tillkomsten av forsvarets sjukvardsstyrelse

Aren nidrmast fore och efter 1940 fod-
des tanken pa att skapa en for forsvaret
i dess helhet gemensam sjukvardsfor-
valtning med uppgift att utéva den
hogsta ledningen over samtliga for-
svarsgrenars hilso- och sjukvard. Den-
na friga behandlades savil av 1941 ars
forsvarsutredning som av 1941 ars for-
valtningsutredning. Beslutet om inrit-
tandet av férsvarets sjukvardsférvalt-
ning fattades av 1943 ars riksdag. Hir-
vid anfértroddes forvaltningsirenden
och ddrmed sammanhéingande sporsmal
at det nya dmbetsverket, vilket salunda
overtog arméforvaltningens sjukvards-
styrelses, marinforvaltningens sanitets-
avdelnings samt flygférvaltningens mot-
svarande organs arbetsuppgifter. Chef
for &ambetsverket blev generallikaren
under det att den nytillsatte armédver-
likaren blev personalkérschef for falt-
likarkiaren och inspektér for arméns
sjukvardstjanst. Till en borjan var ar-
méoverlikaren understilld arméinspek-
tionen, men sedan 1948 ingar han som
tjanstegrenschef i arméledningen direkt
under chefen fo6r armén. Forsvarets
sjukvardsforvaltning fick vid sin sida

8 Westermark, J.H.: Militdrsjukvardens
ledning och de militéra ldkarkérernas stillning,
en sedan 75 4r omstridd fraga. Sartryck ur
Kungly Krigsvetenskapsakademiens Handling-
ar och Tidskrift Arg. 154.

9 Danell, G.: Filtlikarkdren 1808—1958.
Tidskrift i Militar hilsovéard 83: 198, 1958.
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ett vetenskapligt rad liksom arméfér-
valtningens sjukvardsstyrelse haft.

Ar 1949 dndrades ambetsverkets namn
till férsvarets sjukvdardsstyrelse. For
niarvarande utévas inspektionsverk-
samheten jdmte den operativa plan-
liggningen inom den militira hilso-
och sjukviarden forsvarsgrensvis genom
respektive forsvarsfunktioners inspek-
tionsorgan (armédoverlikaren, marin-
Overlikaren och flygoverlikaren jimte
dem understéilld personal), under det
att den tekniskt-ekonomiska planligg-
ningen och forvaltningen av den militi-
ra hélso- och sjukvarden &avilar forsva-
rets sjukvardsstyrelse. Enligt nu géillan-
de instruktion for sjukvardsstyrelsen
(SFS nr 175/1959) &ligger det bl. a. im-
betsverket »att i samarbete med &vrig
férsvarsmedicinsk expertis, chefen for
forsvarsstaben och forsvarsgrenschefer-
na tillse, att den medicinska forsk-
ningens ron kommer hilso- och sjuk-
varden inom krigsmakten till godo».
Samarbetet mellan forsvarets sjukvards-
styrelse och forsvarsgrensdverlidkarna
har man sokt sikerstilla genom for-
svarslikarberedningen, dir fragor ro-
rande hilso- och sjukviarden inom
krigsmakten av principiell betydelse
eller storre vikt skall diskuteras (SFS
nr 175/1959 § 24).

Tillkomsten av forsvarets forskningsanstalt

Aven sedan en central ledning for den
militdra hilso- och sjukvarden inforts
blev till att borja med militirmedici-
nens utveckling beroende av de enskilda
militirlikarnas foérmaga att halla sig
orienterade om den allminna veten-
skapliga utvecklingen. Hir nedlades ett
stort arbete. Kravet pid en samlad in-
sats for forsvarsmedicinsk forskning
blev dock allt starkare é&ren nirmast
fore och under andra virldskriget. Or-
ganisationen framvixte emellertid fran
bérjan ej med sjidlvklarhet, utan den

tillkom pa grund av behovet av medi-
cinska undersokningar i samband med
den militartekniska forskningen. Som
exempel kan n#dmnas tillkomsten av
kemiska stridsmedel under
virldskriget.

Redan i borjan av 1920-talet behand-
lades sadana fragor vid Akers krutbruk
huvudsakligen i form av bearbetning
av utlindska erfarenheter. En mera
sjilvstindig forskning pa gasskyddets
omrade igangsattes ar 1926 vid medi-
cinsk-kemiska institutionen vid univer-
sitetet i Lund med anslag frin marin-
forvaltningen och arméférvaltningen.
Denna verksamhet kompletterades ar
1928, da forskning i hithérande fragor
bérjade bedrivas vid fysikalisk-kemiska
institutionen vid universitetet i Upp-
sala. Redan 1930 ars forsvarskommis-
sion fann emellertid, att splittringen av
arbetet pa tre olika hall var forenad
med vissa oldgenheter, vartill kom att
kontakten med forsvaret var otillfreds-
stillande. Man forordade déarfér in-
riattandet av en férsvarsvisendets ke-
miska anstalt, vilken efter beslut av
1936 ars riksdag inréttades och stod
firdig 1939. Dit koncentrerades den
forskning, som tidigare bedrivits i
Aker, Lund och Uppsala. Vid anstalten
inrdttades en befattning som medicinsk
assistent, vilken skulle handldgga vissa
medicinska problem av begrinsad
rickvidd och nira sammanhéngande
med anstaltens verksamhet i 6vrigt.

Krigfoéringen blev emellertid under
andra virldskriget alltmera komplice-
rad, och vetenskapens medel och me-
toder kom att spela en allt storre roll.
Stridsmedlens utveckling och differen-
tiering medforde stindigt okade pa-
frestningar fér den ménskliga organis-
men. Med hédnsyn till den totala karak-
tiren det moderna kriget fatt gillde
detta naturligtvis savidl de stridande
styrkorna som civilbefolkningen. En

forsta



aktiv medicinsk forskning krivdes dels
for att fA medel att héja den stridande
personalens prestationsformaga och dels
for att lira sig att begrinsa forluster i
minniskoliv och nedsittning av arbets-
formagan hos individerna.

Genom Kungl. Maj:ts beslut den 5
februari 1943 organiserades fdrsvarels
forskningsndmnd med uppgift att verka
for forcering och samordning av forsk-
ningsverksamheten inom foérsvaret samt
att verkstilla utredning rérande ifraga-
varande forskningsverksamhets fram-
tida stdllning och organisation. Med
skrivelse den 30 december 1943 fram-
lade forsvarets forskningsndmnd for-
slag angdende forskningsverksamheten
inom forsvarsvisendet. Nimnden fore-
slog inrittandet av en férsvarets forsk-
ningsanstalt, till vilken pagiende natur-
vetenskaplig och teknisk-vetenskaplig
forskning for militirt dndamal skulle
samordnas. Anstalten skulle bl. a. dver-
taga de uppgifter, som vid den aktuella
tidpunkten avilade forsvarsvisendets
kemiska anstalt. De uppgifter, vilka ale-
gat den medicinska assistenten vid ke-
miska anstalten, skulle inom forsvarets
forskningsanstalt handliggas inom en
sektion for specialfrigor och begriin-
sas till medicinska fragor ndra sam-
manhingande med den 6vriga verk-
samheten vid forskningsanstalten.

Nyssnamnda forslag foranledde da-
varande forsvarets sjukvardsforvaltning
att i sitt remissyttrande over forsvarets
forskningsndmnds skrivelse framhélla
angeligenheten av, att representanter
for medicinsk forskning och sakkun-
skap togs i ansprak sivil i sjilva verk-
samheten som i de organ, vilka skulle
ge impulser till forskningens bedrivan-
de inom den foreslagna forsvarets
forskningsanstalt,

I samband med anmiélan av forslaget
om inrédttande av en forsvarets forsk-
ningsanstalt (10) berorde foredragande
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departementschefen de erinringar, vil-
ka framférts av forsvarets sjukvards-
forvaltning samt anforde dérvid fol-
jande:

»I anledning harav mé framhallas, att
sporsmalet om limpliga organisatoriska at-
girder for den medicinska forskningens
fraimjande jamte darmed sammanhéngan-
de fragor hanskjutits till utredning av sar-
skilda inom ecklesiastikdepartementet till-
kallade sakkunniga. I direktiven for de sak-
kunniga har berorts bland annat uppslaget
att inritta ett medicinskt forskningsrad,
i samband varmed erinrats, att ett dylikt
borde kunna bliva till nytta dven och inte
minst fér den militira medicinska forsk-
ningen och sjukvarden. Vidare ma framhal-
las, att den likaledes inom ecklesiastikde-
partementet tillsatta flygmedicinska utred-
ningen i sitt den 14 juni 1944 avgivna be-
tankande pa anférda skidl avvisat tanken
att inom forsvarets forskningsanstalt inrit-
ta en avdelning for medicinska fragor och
i stillet férordat tillskapandet av en sir-
skild flygmedicinsk forskningsnamnd. Sist-
niamnda férslag dr fér niarvarande beroende
pa Kungl. Maj:ts provning. Det synes mig
icke lampligt att, utan avbidan a ett slutligt
stindpunktstagande till nu berérda spors-
méal, inom forsvarets forskningsanstalt be-
reda utrymme fér en mera omfattande me-
dicinsk forskning.»

Riksdagen beslét i enlighet med
Kungl. Maj:ts forslag och forsvarets
forskningsanstalt inrittades fran och
med den 1 april 1945. Under den forsta
tioarsperioden utvecklades anstaltens
verksamhet inom tre avdelningar nim-
ligen en kemisk, en fysikalisk och en
teleteknisk. Den medicinska verksam-
heten begrinsades till frigor nira sam-
manhingande med den Ovriga verk-
samheten vid forskningsanstalten. En
representant for den militirmedicinska
forskningen ingick dock i forsknings-
anstaltens styrelse under aren 1948 till
1953, i det att generallikaren under
denna period var ledamot i styrelsen.

10 Kungl. Maj:ts proposition nr 293: 1944
angiende inridttande av forsvarets forsknings-
anstalt.
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Den; av framlidne landshévdingen
G. A. Widell med skrivelse den 24 sep-
tember 1953 till chefen for forsvarsde-
partementet o6verlimnade utredningen
med forslag till omorganisation av den
centrala ledningen av forsvarets forsk-
ningsanstalt m. m. innebar icke nagon
fordndring for den medicinska forsk-
ningens stillning inom anstalten. Detta
foranledde vetenskapsakademien att i
sitt remissyttrande Over nyssndmnda
utredning p& anforda skidl framhélla,
att starka skil talade for att sirskild
avdelning med egen avdelningschef in-
riattades for militirmedicinsk forsk-
ning.

For nérvarande bestiar forsvarets
forskningsanstalt av fyra avdelningar
namligen en kemisk, en fysikalisk, en
teleteknisk samt en avdelning med upp-
gift att bedriva skyddsforskning mot
kidrnvapen. Den medicinska verksam-
heten bedrivs i néra sammanhang med
den ovriga forskningen och ir sedan
ar 1958 huvudsakligen koncentrerad till
de medicinska och stridsgaskemiska
institutionerna vid forsvarets forsk-
ningsanstalts avdelning 1 (den kemis-
ka). Sedan ar 1953 har det icke funnits
nigon medicinsk sakkunskap i forsk-
ningsanstaltens styrelse.

Den flygmedicinska utredningen (')

Genom bheslut den 30 augusti 1943 be-
myndigade Kungl. Maj:t chefen for
ecklesiastikdepartementet att tillkalla
sakkunniga for att inom departementet
bitridda med utredning rérande fragan
om ordnandet av den flygmedicinska
forsknings- och forsoksverksamheten i
Sverige. Utredningen tillkom med an-
ledning av en hemstillan av chefen for
flygvapnet i skrivelse den 16 april 1943.
I denna skrivelse framholls bl a.:

“»...Inom vart land ha hittills icke nagra
storre mdojligheter till sjalvstandig flygme-

dicinsk forskning statt till buds, och det har
fran ansvarigt hall upprepade ganger uttalats
beklaganden, att vart land icke kunnat hav-
da sin plats inom denna gren av den veten-
skapliga forskningen. Man har i stallet fatt
noja sig med att pa avstand folja den flyg-
medicinska forskningens utveckling och déar-
vid forsoka att for vart land tillgodogora
sig de resultat, som hirutinnan vunnits i
utlandet. Detta har skett dels genom stu-
dium av den flygmedicinska litteraturen,
dels genom studieresor till olika landers
flygvapen och flygmedicinska forsknings-
institut. Utvecklingen har emellertid givit
vid handen, att de nuvarande forhallande-
na icke iaro tillfredsstdllande, varfér en
dndring bor komma till stand. Av olika skl
har denna fraga just i nuvarande stund
fatt 6kad aktualitet... Frimst ar det emel-
lertid vissa, pa senare tid uppkomna sva-
righeter att fa taga del av de forsknings-
resultat, som vunnits vid framstaende flyg-
medicinska institutioner inom de krigfo-
rande linderna, som bidragit till denna ak-
tualitet. Jag anser salunda, att det savil
med hinsyn till flygvapnets som till civil-
flygets intressen numera ar ofrankomligt
nodvandigt, att mojligheter skapas for en
sjalvstindig flygmedicinsk forsknings- och
forsoksverksamhet i vart land. Harvid bor
ett intimt samarbete efterstrivas mellan
denna och flygledningen, si att icke blott
forskningens resultat méatte direkt komma
flygvapnet till godo, utan idven flygledning-
en ma kunna genom hidnviandelse till den
eller de institutioner, till vilken forskningen
ifriga mia komma att bli knuten, ha mdj-
lighet att fia aktuella fragor av flygmedi-
cinsk innebord belysta och utredda...»

Vid tidpunkten for den flygmedicins-
ka utredningen péagick sedan flera Aar
vid de medicinska forskningsinstitu-
tionerna i landet en flygmedicinskt in-
riktad forskning huvudsakligen inom
foljande omraden, namligen arbeten av
betydelse for hojdforskningen, accele-
rationsforskningen, den flygmedicinska
sinnesfysiologiska forskningen och den
flyghygieniska forskningen. En del av

11 Betdnkande med utredning och forslag
réorande ordnandet av flygmedicinsk forsk-
nings- och forséksverksamhet i Sverige. Avgi-
vet av inom ecklesiastikdepartementet tillkal-
lade sakkunniga den 14 juni 1944. Stencilerat.



denna verksamhet var direkt inriktad
pa flygets behov genom att praktiskt
samarbete etablerats mellan forsk-
ningsinstitutioner och flyglikare. Av-
saknaden av visentlig laboratorieut-
rustning framfoérallt undertryckskam-
mare och centrifug omdjliggjorde dock
en mera rationell insats. En under-
tryckskammaranldggning var under
byggnad vid gymnastiska centralinstitu-
tets nya fysiologiska institution, och
denna anldggning kunde tagas i bruk
varen 1945. Vid projekteringen av den
blivande fysiologiska institutionen vid
karolinska institutet & Norrbacka hade
1942 medel jamvél begirts for en un-
dertryckskammaranldggning, men den-
na framstillning hade icke lett till na-
got stéllningstagande fran myndigheter-
nas sida. Aven i de nybyggnadsforslag,
som vid denna tidpunkt utarbetades
for fysiologiska institutionen i Lund,
framholls 6nskvérdheten av att en un-
dertryckskammaranldggning kom till
stdnd vid den nya institutionen.

I sitt den 14 juni 1944 avgivna be-
tinkande foreslog den flygmedicinska
utredningen, att den flygmedicinska
forsknings- och forsoksverksamheten
skulle anknytas till redan existerande
vetenskapliga institutioner, ndrmast de
fysiologiska institutionerna vid karo-
linska institutet, universiteten och
gymnastiska centralinstitutet samt till
de oftalmiatriska och otiatriska klini-
kerna vid karolinska sjukhuset och uni-
versitetssjukhusen. Utredningen foére-
slog saledes ett fullféljande av den ut-
vecklingslinje, som nyssndmnda insti-
tutioners foretridare hade arbetet pa.
De némnda institutionerna skulle en-
ligt utredningens forslag forses med for
flygmedicinsk forskning erforderlig
fast och rorlig apparatur. Jamte gym-
nastiska centralinstitutet skulle jamvél
fysiologiska institutionerna vid karo-
linska institutet och universitetet i
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Lund forses med undertryckskammare
samt karolinska institutets fysiologiska
institution dessutom med en centrifug-
anliggning. Vidare foreslog utredning-
en inrdttandet av tva laboratorsbefatt-
ningar i flygmedicin jamte viss bitri-
despersonal.

For ledning av den flygmedicinska
forsknings- och forsoksverksamheten
skulle inrittas en central ndmnd, kal-
lad flygmedicinska forskningsndmnden,
bestiende av fyra vetenskapliga repre-
sentanter, varav tva foretridande fysio-
logien, en oftalmiatriken och en otia-
trien, samt tre flygrepresentanter varav
tva foretridande flygvapnet (av vilka
en skulle vara flyglakare) och en
civilflyget. Utredningen foreslog, att
den flygmedicinska forskningsndmnden
skulle f4 en fristiende stidllning direkt
under ecklesiastikdepartementet. Detta
motiverades med, att hela forsknings-
verksamheten enligt utredningens for-
slag var forlagd till under nidmnda de-
partement stiende institutioner, varige-
nom garanti skulle vinnas for att forsk-
ningsarbetet erholl nodig rorelsefrihet.

Vid tidpunkten for framliggandet av
detta forslag pagick sedan ar 1943 inom
ecklesiastikdepartementet en utredning
rorande frdgan om upprittande av ett
statens medicinska forskningsrid. Den
flygmedicinska utredningen forutsatte
i sitt forslag, att visst samarbete skulle
dga rum mellan flygmedicinska forsk-
ningsnidmnden och det blivande medi-
cinska forskningsradet.

Den flygmedicinska utredningens
forslag tillstyrktes livligt ur principiell
synpunkt av samtliga de myndigheter,
som hade att yttra sig Oover forslaget.
Men dven om salunda full enighet rad-
de rorande behovet av snara atgirder
for att frimja den flygmedicinska forsk-
ningsverksamheten, framkom i remiss-
yttrandena divergerande meningar be-
triffande de foreslagna formerna for
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denna forsknings organisation och led-
ning.

Betriffande forskningsarbetets organisa-
tion hade utredningen som framgatt ovan
foreslagit en anknytning till redan befint-
liga vetenskapliga institutioner, vilket for-
anledde invandningar i remissvaren fran
medicinska fakulteten vid Uppsala univer-
sitet och universitetskanslern. Uppsalafa-
kulteten ifragasatte, om icke verksamheten
i stillet borde forliggas till en nyupprittad
central anstalt, knuten till nagon av fly-
gets organisationer, som avsag utbildning
av flygare, och fakulteten férordade en
kompletterande utredning av denna fraga.
Aven universitetskanslern ansag, att nyss-
namnda alternativ borde med hinsyn till
de av uppsalafakulteten gjorda erinringar-
na bli féoremal for en ytterligare utredning.
Man borde diarvid beakta mdjligheten av,
»att anliggning av undertryckskammare i
de nya fysiologiska institutionsbyggnader,
som skola uppféras i Stockholm och Lund,
betraktats sasom ett oOnskemal #dven ur
synpunkten av dessa institutioners ordi-
ndra verksamhet och att detta foérhallande
paverkat utredningen och yttrandena».

Betriffande den av utredningen foreslag-
na formen for forskningsarbetets ledning
av en sarskild, ecklesiastikdepartementet
direkt understilld flygmedicinsk forsk-
ningsnamnd framstilldes invandningar i
remissyttrandena fran flera myndigheter,
vilka ifragasatte liampligheten av en fri-
stdiende namnd. Sa ansag t. ex. medicinal-
styrelsen, att forskningsverksamhetens ad-
ministrativa del borde knytas an till nagon
central forvaltningsmyndighet sasom me-
dicinalstyrelsen eller davarande foérsvarets
sjukvardsforvaltning. Sistnimnda myndig-
het framholls av statskontoret vara det na-
turliga organet for utévande av ledningen
av olika forekommande militarmedicinska
forskningsuppgifter; statskontoret papeka-
de att inrdttandet av »en sdrskild flygme-
dicinsk forskningsnidmnd utan nagon di-
rekt eller indirekt administrativ anknytning
till vare sig forsvarets sjukvardsforvaltning
eller till forsvarets forskningsanstalt synes
vara att driva farhagorna foér obehorigt mi-
litart inflytande pa det fria forskningsar-
betet vil langt».

En motsatt uppfattning framfoérdes av de
militira remissmyndigheterna. Chefen for
flygvapnet och flygférvaltningen samt fér-
svarets sjukvdardsférvaltning ansag var for

sig flera skédl tala for, att den flygmedi-
cinska forskningen inordnades under det
planerade medicinska forskningsradet
lampligen i form av en séirskild permanent
subkommitté under radet. Efter att ha ignat
detta), organisationsproblem en ingaende
granskning hade chefen for flygvapnet fun-
nit nyssniamnda l6sning vara den basta och
anforde dirvid bl. a.: »Aven om den flyg-
medicinska forskningen &ar av speciell art,
ar den dock en form av medicinsk forskning
och bor darfor ledas av den auktoritativa
medicinska sakkunskap, som forskningsra-
det utgér. Endast pa detta sitt kan dess-
utom de ritta forutsittningarna skapas for
att den flygmedicinska forskningen skall pa
ett tillfredsstidllande sitt kunna koordi-
neras med Ovrig savil fysiologisk som an-
nan forskning, med vilken den intimt sam-
manhinger». I avviagningsfragan om den
foreslagna flygmedicinska subkommittén
skulle bli helt fristiende eller samordnas
med en subkommitté fér évrig militirme-
dicinsk forskning ansag chefen for flyg-
vapnet det under alla forhallanden vara
klart, att ett intimt samarbete borde eta-
bleras mellan den flygmedicinska forsk-
ningen och den av chefen fér marinen vid
denna tidpunkt foreslagna organisationen
for navalmedicinsk forskning.

Som framgar av ovanstiende ansags
den flygmedicinska utredningens for-
slag i behov av bearbetning i vissa
delar. Fragan huruvida den flygmedi-
cinska forskningen borde anknytas till
de redan existerande vetenskapliga in-
stitutioner eller om en central forsk-
ningsanstalt borde upprittas for del
ifrigavarande #indaméalet utgjorde dér-
vid ett centralt problem. En annan vi-
sentlig fragestillning var, om det fore-
slagna ledningsorganet direkt borde un-
derstillas ett statsdepartement eller in-
ordnas under det planerade medicinska
forskningsridet i form av en sirskild
permanent subkommitté. Hirigenom
blev det av den flygmedicinska utred-
ningen framlagda forslaget i vissa be-
tydelsefulla delar sammankopplat med
fragan angaende inrittandet av statens
medicinska forskningsrad.




Inrittandet av statens medicinska forsknings~
l':ld (12, 13)

Aren 1943—1945 pagick som redan
ovan berorts inom ecklesiastikdeparte-
mentet en utredning rérande upprittan-
det av ett medicinskt forskningsrad.
Sasom ett vigande skil for inrdttandet
av ett sadant rad anférde de sakkun-
niga, att frimjandet av vetenskapliga
undersékningar av bland annat militér-
medicinsk art var onskvérda ur sam-
hillets synpunkt. Vidare papekades, att
forskningsradet i kris- och krigstider
skulle kunna tjina som en den medicins-
ka vetenskapens beredskapsorganisation
och dérvid bland annat frimja utbild-
ningen av fackmén, som kunde svara for
landets sjalvforsorjning ifraga om like-
medel och sjukvardsmateriel. Da saledes
viktiga uppgifter av militirmedicinsk art
skulle komma att avila radet, foreslog
de sakkunniga, att forsvarets sjukvards-
forvaltning skulle vara foretridd i radet
genom generalldkaren eller den han dér-
till forordade. Man kunde enligt de sak-
kunniga forvinta, att problemstillningar
av militdrmedicinsk art skulle forekom-
ma i avsevirt antal, varfor dessa fragor
borde fordelas pa subkommittéer under
radet. Man forutsag dirvid, att vid sidan
av en subkommitté for allminna mili-
tirmedicinska fragor erfordrades en
kommitté for flygmedicinska och en for
navalmedicinska problem. De nirmare
bestimmelserna for dessa kommittéer
borde enligt de sakkunniga éverlimnas
at radet sjilvt att utforma.

I proposition nr 301 till 1945 ars riks-
dag foreslog departementschefen inrit-
tandet av ett medicinskt forskningsrad.
I samband dirmed berordes fragan om
ordnandet av flygmedicinsk och ovrig
militirmedicinsk forskning med foljan-
de ord (s.41—42).

»...Ehuru jag icke ar beredd att nu taga
stallning till samtliga de forslag, som de
sakkunniga

rorande den flygmedicinska
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forskningen framlagt, vill jag dock som min
mening uttala, att det med hinsyn till det
andrade lige, som uppstatt genom forslaget
om inrattande av ett medicinskt forsknings-
rad, icke synes vare sig behovligt eller
lampligt att for den flygmedicinska forsk-
ningen inrattas ett sarskilt fristadende or-
gan, vilket forutom sina egentliga arbets-
uppgifter dven skulle handha atskilliga ad-
ministrativa goromal. Ehuru den flygmedi-
cinska forskningen #dr av speciell art, ar
den dock en form av medicinsk forskning
och torde darfor bora ledas av den aukto-
ritativa medicinska sakkunskap, som det
foreslagna forskningsradet #r avsett ut-
gora. Det synes lampligt, att savial fragan
om den organisatoriska form, som bor gi-
vas at den flygmedicinska forsknings- och
forsoksverksamheten inom radets ram, som
ovriga av ifragavarande sakkunniga fram-
forda forslag och synpunkter goras till
foremal for overvigande inom forsknings-
radet, innan &rendet slutligt forelagges
riksdagen. Jag anser darfor att, sedan forsk-
ningsradet blivit tillsatt, at detsamma bér
uppdragas att skyndsamt upptaga dessa
sporsmal till behandling samt darefter till
Kungl. Maj:t inkomma med de forslag och
anslagsiskanden, som kunna finnas pa-
kallade. Det kan givetvis ifragasittas, hu-
ruvida det ar principiellt riktigt, att vid
sidan av de anslagsmedel, som komma att
stallas till det medicinska forskningsradets
forfogande, sirskilt anslag anvisas for spe-
ciella forskningsomraden inom medicinen.
Fran denna utgangspunkt idr jag exempel-
vis, efter samrad med chefen for forsvars-
departementet, icke beredd att nu fram-
ligga forslag om anvisande av ett sar-
skilt anslag till militirmedicinsk forskning.
Det borde emellertid f4 ankomma péa radet
att nirmare overviga pa vilket sitt medels-
behovet foér dylik forskning limpligen bor
tillgodoses.»

Detta uttalande av departementsche-
fen foranledde flygoverlikaren att i en
skrivelse till medicinska forskningsra-
det, dagtecknat den 12 september 1945,

12 Betdnkande rorande organisatoriska At-
giarder for den medicinska forskningens fram-
jande. Avgivet av tillkallade sakkunniga. Sta-
tens Offentliga utredningar 1944: 55.

13 Kungl. Maj:ts proposition nr 301: 1945
angdende inrdttande av ett medicinskt forsk-
ningsrad m. m.
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understryka nodviandigheten av skynd-
samma atgirder for framjande av flyg-
medicinsk forskning. Flygoverlikaren
framholl, att under de tvad ar som gatt
sedan flygmedicinska utredningen till-
satts hade utvecklingen gatt mot flyg-
planstyper, vilka stédllde allt stérre krav
p# den flygande personalens fysiska och
psykiska foérutsattningar och pa mate-
rielens dndamalsenlighet. Genom samar-
bete mellan flygvapnet och gymnastiska
centralinstitutets fysiologiska institution
hade sedan varen 1945 pagatt undersok-
ningar av personal avsedd for de nya
flygplanstyperna i den vid institutio-
nen féardigstdllda undertryckskamma-
ren. Dessa resurser vore dock helt
otillrackliga.

Flygmedicinska utredningskommittén (1¢)

Den fran flera hall begirda 6verarbet-
ningen av den flygmedicinska utred-
ningens betinkande kom till stind efter
att Kungl. Maj:t genom beslut den 9 no-
vember 1945 givit statens medicinska
forskningsrad i uppdrag att skyndsamt
till behandling upptaga savil friagan
om den organisatoriska form, som bor-
de givas at den flygmedicinska forsk-
nings- och forsoksverksamheten inom
radets ram, som Ovriga av den flyg-
medicinska utredningen framforda for-
slag och synpunkter. Med anledning
hirav tillsatte radet den 9 december
1945 en kommitté bestiende av tva re-
presentanter for radet (férestinderen
for fysiologiska institutionen vid uni-
versitetet i Lund samt generallikaren),
tvd representanter fér den fysiologiska
vetenskapen (institutionsforestindarna
vid fysiologiska institutionerna vid ka-
rolinska institutet respektive gymnas-
tiska centralinstitutet vilka bada del-
tagit i den flygmedicinska utredningen)
samt tvd representanter for flygvapnet
(flygoverldkaren och en flygofficer).
Kommittén antog namnet flygmedicin-

ska utredningskommittén. Den byggde
sitt forslag helt pa den flygmedicinska
utredningens betdnkande och fullféljde
sin uppgift sd, att kommitténs arbete
kompletterade den tidigare utredningen
dels pA sddana punkter, didr densamma
icke ansetts tillridckligt utforlig, dels i
de delar som rorde den flygmedicinska
forskningens anknytning till det vid
tidpunkten for den flygmedicinska ut-
redningens avlimnande &nnu icke or-
ganiserade medicinska forskningsradet.

Redan den 8 januari 1946 avgav flyg-
medicinska utredningskommittén sitt
betdnkande till forskningsradet, vilket
med eget utlitande den 9 januari 1946
overlimnade #rendet till Kungl. Maj:t.
I betinkandet foreslog kommittén lik-
som den flygmedicinska utredningen
gjort, att den flygmedicinska forsk-
nings- och forséksverksamheten skulle
anknytas till redan existerande veten-
skapliga institutioner, nérmast de fy-
siologiska institutionerna vid karolin-
ska institutet, universiteten och gymnas-
tiska centralinstitutet. Man kunde dér-
vid av olika skil tills vidare endast
ridkna med medverkan i begrinsad om-
fattning av fysiologiska institutionen i
Uppsala. Betriffande for flygmedicinsk
forskning erforderlig fast och rorlig
apparatur foreslog kommittén i likhet
med den flygmedicinska utredningen,
att de fysiologiska institutionerna vid
karolinska institutet och universitetet
i Lund skulle forses med undertrycks-
kammaranlidggningar. Dirutéver fore-
slog kommittén med hénsyn till den
beklddnadsforskning, som négra ar péa-
gatt vid fysiologiska institutionen i Upp-
sala, att denna institution skulle forses
med en fuktighets- och temperaturreg-

14 Betdnkande med utredning och forslag
rorande ordnandet av flygmedicinsk forsk-
nings- och forsoksverksamhet i Sverige. Av-
givet av statens medicinska forskningsrids
flygmedicinska utredningskommitté den 8 ja-
nuari 1946. Stencilerat.




lerbar kammare (s. k. klimatkammare).
Déremot ville kommittén skjuta fragan
om en centrifuganldggning avsedd for
accelerationsforskning vid karolinska
institutets fysiologiska institution pa
framtiden, d4 man kunde tédnkas ha fatt
taga del av forskningsresultaten fran ut-
landet. Forst darefter ansag kommittén
tiden vara inne for uppgérande av en
detaljplan, hur denna form av forsk-
ning lampligen borde anordnas i véart
land i experimentellt och organisato-
riskt avseende.

Kommittén foreslog vidare inrittan-
det av tre befattningar som laborator
i flygmedicin jamte erforderliga tek-
niska hjilpkrafter, d. v. s. en laborator
utéver de av den flygmedicinska utred-
ningen begéirda. En laborator borde ha
sin verksamhet forlagd till gymnas-
tiska centralinstitutet, en till karolinska
institutets fysiologiska institution och
en till universitetets i Lunds fysiologiska
institution. Kommittén foreslog, att det
borde stipuleras skyldighet for dessa
laboratorer att hogst tre manader var-
je ar tjinstgéra pa annan ort for del-
tagande i flygmedicinsk instruktions-
verksamhet, flygldrarkurser och annan
upplysningsverksamhet sisom chefen
for flygvapnet foreslagit.

Ledningen av den flygmedicinska
forsknings- och forsdksverksamheten
skulle enligt kommittén uppdragas at en
subkommitté inom statens medicinska
forskningsrad. Detta ansigs vara det
naturliga efter tillkomsten av nyssnamn-
da rad.

Skilen for att flygmedicinska utred-
ningskommittén i den organisatoriska
huvudfrigan foéreslog samma 16sning
som den flygmedicinska utredningen
motiveras utforligt i betinkandet. Bland
annat hade kommittén sokt fa denna
friga belyst med ledning av erfarenhe-
terna frin den flygmedicinska forsk-
ningens organisation i Foérenta stater-
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na, Storbritannien och Tyskland. Man
hade dérvid funnit, att ett genomgaen-
de drag i dessa linders flygmedicinska
forskningsorganisation var en till uni-
versitetsinstitutionerna decentraliserad
forskning, varvid de vetenskapligt sko-
lade krafterna fick arbeta i sin egen
miljé med de fordelar detta medforde
i form av bestdende forskargrupper
samt utnyttjande av redan befintliga lo-
kaler och apparatbestind. Diarutover fo-
rekom i ndmnda ldnder dven en centra-
liserad forskning vid flygvapnets egna
laboratorier.

De alternativ for forskningens orga-
nisation, som enligt kommittén var de
enda tinkbara for vart land, var an-
tingen 1) en kombination av fristiende
central anstalt med decentraliserad
forskning vid ett flertal universitets-
institutioner eller 2) forskning endast
med anvindande av de befintliga uni-
versitetsinstitutionerna. Déremot avvi-
sade kommittén tanken pa att all flyg-
medicinsk forskning skulle bedrivas vid
en central anstalt som orealiserbar med
hinsyn till vara begrinsade forskarre-
surser. Efter en genomgiang av de eko-
nomiska forutsidttningarna fér ovan an-
givna tva alternativ, fann kommittén
att saval betriaffande engangskostnader
som darliga kostnader maste alternativ 2
givas foretride, varfor man anslot sig
till den flygmedicinska utredningens
forslag.

Detta innebar emellertid inte, att kom-
mittén saknade forstielse for ett av
huvudargumenten for inrédttande av en
central anstalt i anknytning till nagon
militdr flygférliggning, namligen bety-
delsen av att den flygmedicinska forsk-
ningen holls i kontakt med den prak-
tiska flygverksamheten. Chefen for flyg-
vapnet hade emellertid bestimt uttala-
lat sig mot, att flygvapnets personal i
storre omfattning utnyttjades som for-
soksobjekt, dd& man befarade att sadan
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verksamhet dels pa ett oldmpligt sitt
skulle inkrdkta pa och verka tyngande
for arbetet vid ifragavarande flygfilt,
dels skulle kunna ge personalen besvi-
rande kénsla av att vara foremal for
experiment och forsoksverksamhet, en
psykologisk belastning, som man hyste
stora farhagor for inom flygvapnet.

Till det av flygmedicinska utrednings-
kommittén framlagda betinkandet an-
slét sig statens medicinska forsknings-
rad samtidigt som rédet framholl, att
det i en néra framtid skulle komma att
visa sig oundgéngligen erforderligt att
vid sidan av forskningen vid de befint-
liga institutionerna anordna sirskild
forskningsverksamhet i ndra samarbete
med flygplats. Riadet anférde vidare:

»...Radet finner icke, att en sidan verk-
samhet i lingden bleve i tillricklig utstrick-
ning tillgodosedd genom tillfilliga besok
eller kortare vistelser vid flygplatsen av
forskare fran de vetenskapliga institutio-
nerna. Den dagliga nira kontakten med den
flygande personalen maéste forutsittas for
den flygmedicinska forskaren aktualisera
de praktiskt betydelsefulla problem, vilka
en nyorganiserad flygmedicinsk forskning
i vart land bor sarskilt halla i sikte. Man
bor darfér redan fran bérjan inrikta sig
pa att forbereda en sadan verksamhet, for-
lagd till atminstone en flygplats i vart land.
Det synes mycket sannolikt att det i an-
slutning hirtill blir nédviandigt att uppriitta
minst en sjialvstindig vetenskaplig befatt-
ning i stillning ndrmast motsvarande en
professur. Vidare atgarder for realiserande
av dessa Onskemal kriva emellertid fort-
satt utredning...»

Flygmedicinska nimnden

I proposition nr 273 till 1946 ars riks-
dag (15) foreslog departementschefen
efter att ha redogjort for den flygme-
dicinska utredningens och flygmedi-
cinska utredningskommitténs betdnkan-
de och dirav foranledda remissyttran-
den i huvudsak féljande atgirder for
underlittande av flygmedicinsk forsk-
nings- och forsoksverksamhet i Sverige:

a) Anknytande av den flygmedicinska
forsknings- och forsoksverksamheten till
redan existerande vetenskapliga insti-
tutioner, ndrmast de fysiologiska insti-
tutionerna vid karolinska institutet, uni-
versitetet i Lund och gymnastiska cen-
tralinstitutet samt till de oftalmiatriska
och otiatriska klinikerna vid de medi-
cinska fakulteterna i Lund och Uppsala.

b) Inrdttande av tre befattningar
sdsom laborator i flygmedicin med pla-
cering vid envar av fysiologiska insti-
tutionerna vid universitetet i Lund,
karolinska institutet och gymnastiska
centralinstitutet.

¢) Anvisande av medel for viss tek-
nisk bitradeshjalp.

d) Intrittande av tva stationira un-
dertryckskammaranlidggningar  varav
en vid fysiologiska institutionen i Lund
och en vid motsvarande institution vid
karolinska institutet.

e) Inrittande av en klimatkammare
vid fysiologiska institutionen i Upp-
sala.

f) Anvisande av medel for inkop av
viss apparatur samt till stipendier for
flygmedicinska studier utomlands.

g) Anvisande av medel for arvoden
at ledamoter och sekreterare i lednings-
organet for den flygmedicinska forsk-
nings- och foérsdéksverksamheten.

Departementschefen tog i propositio-
nen icke nfgon stillning till fragan,
huruvida det under g) ovan nidmnda
organet borde inordnas under det me-
dicinska forskningsradet eller om det
borde givas en mera fristiende still-
ning, utan han ville till Kungl. Maj:t
hinskjuta att nidrmare prova detta
sporsmal.

Betriffande

flygmedicinska utred-

15 Kungl. Maj:ts proposition nr 273: 1946
angaende vissa anslag till universiteten och den
medicinska undervisningen m. m. IV. Atgir-
der for underldttande av flygmedicinsk forsk-

nings- och forsoksverksamhet i Sverige (sid.
188—219).




ningens forslag att for accelerations-
forskningens behov inriitta en centri-
fuganliggning vid karolinska institutet
ansag departementschefen i likhet med
flygmedicinska utredningskommittén att
denna fraga borde skjutas pa framtiden.

I propositionen bitrddde vidare de-
partementschefen den av medicinska
forskningsradet framforda asikten, att
det med tiden kunde komma att visa
sig onskvirt att en sdrskild anstalt for
flygmedicinsk forskning kom till stand
i anslutning till nagon flygplats, var-
for denna fraga borde ignas fortsatt
uppmirksamhet.

Genom beslut av 1946 ar riksdag bi-
folls de forslag angaende flygmedicinsk
forsknings- och forséksverksamhet, vil-
ka framlagts i proposition nr 273/1946.
Enligt Kungl. Maj:ts beslut den 20 sep-
tember 1946 inrittades fran och med den
1 oktober 1946 en statens ndamnd for
flygmedicinsk forsknings- och forséks-
verksamhet (Flygmedicinska ndmn-
den). Nimnden bestod av sex ledamo-
ter, nimligen forestidndarna for de fysio-
logiska institutionerna vid universite-
tet i Lund, karolinska institutet och
gymnastiska centralinstitutet, flygasssi-
stenten vid luftfartsstyrelsen samt tva av
chefen for flygvapnet utsedda ledamo-
ter, varav en flyglikare och en spe-
ciellt sakkunnig betriiffande materiel-
fragor. Den 25 april 1947 utfdrdade
Kungl. Maj:t reglemente for flygmedi-
cinska namndens verksamhet, vilken
skulle bedrivas enligt de riktlinjer som
uppdragits av den flygmedicinska ut-
redningen, flygmedicinska utrednings-
kommittén samt i proposition nr 273/
1946.

Forsvarsmedicinska utredningskommittén (%)

Inrittandet av flygmedicinska namnden
var en direkt foljd av det arbete, som
nedlagts av den inom medicinska forsk-
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ningsradet tillsatta flygmedicinska ut-
redningskommittén. Vid tillkomsten av
statens medicinska forskningsrad forut-
satte emellertid departementschefen
(som framgir av ovan gjorda citat av
sid. 41—42 i proposition nr 301/1945),
att radet icke blott skulle taga stéllning
till den flygmedicinska forskningens
medelsbehov utan #dven Overviiga, hur
medelshehovet for Ovrig militirmedi-
cinsk forskning skulle tillgodoses. I en-
lighet hirmed uppdrog Kungl. Maj:t ge-
nom beslut den 23 augusti 1946 at sta-
tens medicinska forskningsrad att verk-
stilla utredning i friga om organisa-
tionen av den militirmedicinska forsk-
ningen i vad anginge armén och mari-
nen samt till Kungl. Maj:t inkomma med
det forslag, vartill utredningen kunde
foranleda.

Med anledning hérav tillsatte medi-
cinska forskningsradet den 5 september
1946 en kommitté bestiende av tva re-
presentanter for ridet (varav den ene
var generallikaren), en representant
for medicinalstyrelsen samt tva repre-
sentanter for den medicinska forskning-
en. Kommittén antog namnet férsvars-
medicinska utredningskommittén. Kom-
mitténs uppdrag avsag nidrmast att verk-
stilla utredning och avgiva forslag ro-
rande den militirmedicinska forskning-
en i vad anginge armén och marinen.

I underdénig skrivelse den 24 novem-
ber 1943 hade chefen for marinen gjort
framstallning i friga om ordnandet av
navalmedicinsk forskningsverksamhet.
Marinchefen foreslog dérvid, att at den
da pAgaende flygmedicinska utredning-
en matte uppdragas att dven dgna upp-
mérksamhet at fragan om motsvarande
verksamhet pa navalmedicinska omré-

16 Utredning och forslag rérande ordnandet
av forsvarsmedicinsk forsknings- och forsoks-
verksamhet i Sverige utarbetad av inom Sta-
tens medicinska forskningsrad tillsatt kom-
mitté (Forsvarsmedicinska utredningskommit-
tén). 11 december 1947. Stencilerad.
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det. I skrivelsen &beropade chefen for
marinen en av marindverldkaren gjord
framstillning i dmnet, i vilken erinra-
des om, att kravet pad mojligheter till
inhemsk navalmedicinsk forskning bli-
vit alltmer framtridande. I friga om
organisationen av den navalmedicinska
forskningen ville det synas marindver-
likaren mest rationellt ej minst ur eko-
nomisk synpunkt att ett gemensamt or-
gan skapades for naval- och flygmedi-
cinsk forsknings- och forsoksverksam-
het, sérskilt med hiansyn till att det
var fraga om forskningsomréaden, vilka
i stor utstrickning erbjod likartade pro-
blem.

Marinchefens framstidllning hinskots
till den flygmedicinska utredningen for
yttrande. Dirvid anslét sig utredning-
en i princip till marinéverlikarens upp-
fattning, men med hinsyn till att ut-
redningens arbete redan fortskridit sa
langt, stillde man sig tveksam infor det
ifrAgasatta uppdraget att jamvil utreda
fragan om den navalmedicinska forsk-
ningsverksamhetens ordnande. Nagra
dndrade direktiv betréiffande utredning-
ens arbete kom dirfor ej till stand.

Vid sin granskning av ovan berérda
forhillanden fann forsvarsmedicinska
utredningskommittén, att ett intimt
samband férefanns mellan de olika for-
svarsgrenarnas medicinska problem.
Med hénsyn till det moderna krigets ka-
raktir var emellertid behovet av medi-
cinsk forskning for forsvarsindamaél
icke begrinsat till krigsmakten, utan dy-
lik forskning krdvdes dven och kanske
icke minst for civilférsvarets del. Vid
fullgérandet av sitt uppdrag ansag dér-
for forsvarsmedicinska utredningskom-
mittén det vara nodvindigt att foretaga
utredning av organisationen av den for-
svarsmedicinska forskningen i dess hel-
het.

Kommittén ansag en forsvarsmedi-
cinskt inriktad forskning av betydelse

for forsvaret i dess helhet behdvlig
inom f6ljande omraden:

a) Forskning och bearbetning av me-
dicinska problem vilka dgde direkt sam-
band med verkningarna av olika strids-
medel. Hit ridknades bearbetningen av
medicinska problem i samband med
atomvapnets anvindning, gaskrigsforsk-
ning, forskning rérande den bakterio-

logiska  krigféringens konsekvenser
samt briénnskade- och sirskadebehand-
lingsforskning.

b) Forskning och bearbetning av pro-
blem i samband med kravet att hdja
de vipnade styrkornas stridsvirde i
vad detta var beroende av méinniskoma-
terialet. Hit rédknades epidemiologisk
forskning samt bearbetning av psyko-
logiska och psykiatriska problem.

En sérstillning inom den forsvars-
medicinska forskningen intog enligt
kommittén med hénsyn till problemens
art den flygmedicinska forskningen
samt den medicinska forskning inom
marinens verksamhetsomréide, som hade
avseende pa ubéats- och dykerihygienen,
vilken av kommittén bendmndes dyk-
medicinsk forskning. Dessa b&da forsk-
ningsgrenar hade méanga likartade pro-
blemstillningar och férsoksresultaten
var av storsta betydelse redan i freds-
tid for savil det civila flyget som den
civila sjofarten.

Ehuru en del férsvarsmedicinska
forskningsproblem vid ifragavarande
tidpunkt bearbetades av olika organisa-
tioner, institutioner etc. fann forsvars-
medicinska utredningskommittén likvil
vid sin bedémning av den dittills be-
drivna forskningen att bristen pa en-
hetlig ledning och planldggning, den be-
grinsade tillgingen pa medel, personal
och lokalutrymmen samt avsaknaden av
kontakt mellan de olika institutionerna
utgjorde svara hinder for verksamhetens
dndamalsenliga bedrivande.

For att tillgodose den forsvarsmedi-




cinska forskningen i allménhet foreslog
kommittén, att forskningsarbetet i prin-
cip borde bedrivas efter tva linjer, ndm-
ligen dels i form av en sjialvstindig for-
svarsmedicinsk forskning och dels ge-
nom utliggning av vissa problem till
utomstiende forskningsorgan. Den spe-
cialiserade forskningen maste dérvid
vara den ledande parten och for dess
dndamalsenliga bedrivande maste ford-
ras intim kontakt mellan militdra orga-
nisationer och forskningsorgan. Mot
denna bakgrund framlade kommittén
foljande forslag:

a) Den medicinska sektionen vid for-
svarets forskningsanstalt skulle utbyg-
gas savil i personal- som i lokalavse-
ende, sa att storre delen av den forsvars-
medicinska forskningsverksamheten
kunde forliggas dit.

b) Den bakteriologiska krigféringens
problem bedomdes kriva ett ganska
omfattande forskningsarbete, som ej
kunde forldggas till forskningsanstalten
utan i stidllet borde anfoértros at nagot
bakteriologiskt laboratorium, i forsta
hand statens bakteriologiska laborato-
rium.

¢) Vissa problem, vilka kréivde sér-
skild sakkunskap, borde utliggas pa me-
dicinska institutioner och kliniker.

Den flygmedicinska forskningen an-
sigs av forsvarsmedicinska utrednings-
kommittén vil tillgodosedd. Kommittén
uttalade dock som sin mening, att en
flygmedicinsk anstalt i framtiden lamp-
ligen bordet forliggas i anslutning till
en flygvapnets forsokscentral i likhet
med vad som framhallits sivil i medi-
cinska forskningsradets yttrande Over
flygmedicinska utredningskommitténs

betinkande som i proposition 273/1946.

For att tillgodose den dykmedicinska
forskningen foreslog kommittén, att en
visentlig del av de forskningsuppgifter,
som f6ll inom dykmedicinens omrade,
skulle foérlaggas till de fysiologiska in-
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stitutionerna, dér flygmedicinsk forsk-
ning bedrevs. Atskilliga forskningsbehov
forutsdgs dessutom kunna tillgodoses
vid forsvarets forskningsanstalts medi-
cinska sektion. I Ovrigt ansidg kommit-
tén, att undersokningar och prov kun-
de ske ombord pa ubatar och biargnings-
fartyg samt vid marinens 6vningstank-
anlidggningar. Personalbehovet hérfor
ansigs kunna tillgodoses genom kom-
mendering av marinlikare eller genom
avtal med andra ldkare eller veten-
skapsidkare. De med den dykmedi-
cinska forskningen forenade kostnader-
na ansags kunna bestridas fran anslag
stillda till marinférvaltningens forfo-
gande. Tanken pa& en i anslutning till
marint férband férlagd central dykme-
dicinsk forsoksanstalt skot kommittén
pa framtiden.

Betriaffande den forsvarsmedicinska
forskningens ledning framlade kommit-
tén tva alternativa forslag.

Enligt det ena forslaget, alternativ I,
skulle inrittas ett forsvarsmedicinskt
forskningsrad, direkt understéllt Kungl.
Maj:t, for samordnande av all foérsvars-
medicinsk forskning. Sisom ledaméter
i radet skulle ingd generalldkaren, ci-
vilférsvarsoverliakaren, chefen for for-
svarets forskningsanstalts kemiska av-
delning samt atta aktiva vetenskapsid-
kare, representerande sju olika medi-
cinska discipliner. Med hénsyn till det-
ta ledningsorgans uppgifter och sam-
manséttning skulle det inom sitt om-
rade niarmast vara att jimfora med sta-
tens medicinska forskningsrad. I kon-
sekvens hidrmed skulle at ledningsorga-
net i frdga kunna givas bendmningen
forsvarsmedicinska forskningsradet el-
ler forsvarsmedicinska beredskapsradet.
Mellan detta rad och statens medicin-
ska forskningsrad borde givetvis upp-
ritthallas intim kontakt. Flygmedicin-
ska nidmnden skulle antingen slopas och
dess uppgifter oOvertagas av forsvars-
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medicinska forskningsradet, eller ocksa
skulle ndmnden bibehéllas och under-
ordnas det foreslagna radet, i vilket fall
ndmnden skulle utvidgas till att om-
fatta jaimvél dykmedicinska fragor.

Enligt det andra forslaget, alternativ
II, vilket forordades av den forsvars-
medicinska utredningskommittén, skulle
under det medicinska forskningsradet
tillsdttas en permanent subkommitté,
forslagsvis bendmnd foérsvarsmedicinska
nimnden, med uppgift att samordna
den forsvarsmedicinska forskningen,
taga initiativ till dylik forskning, utar-
beta program for densamma samt for-
dela vissa till férsvarsmedicinsk forsk-
ning anslagna medel. Sasom ledamoéter
i nidmnden skulle ing& generalldkaren,
civilforsvarsoverldkaren, chefen for for-
svarets forskningsanstalts kemiska av-
delning, en representant for flyg- och
dykmedicinsk forskning samt tre repre-
sentanter for vetenskaplig forskning.
Den flyg- och dykmedicinska forsk-
ningen borde enligt alternativ II om-
hinderhavas av en utvidgad flygmedi-
cinsk nidmnd, flyg- och dykmedicinska
nimnden, i vilken borde inga, utdéver
enligt gillande reglemente ingiende le-
daméter, tva av chefen for marinen
utsedda ledamdéter, varav en marinlika-
re och en sakkunnig betriffande mate-
rielfragor. Samarbetet mellan férsvars-
medicinska ndamnden och flyg- och dyk-
medicinska ndmnden borde ordnas pa
si sétt, att ordforanden i vartdera orga-
net inginge som ledamot i det andra.

I forhallande till medicinska forsk-
ningsradet borde forsvarsmedicinska
nidmnden tillférsdkras en i mojligaste
man sjalvstindig stidllning. I sakens na-
tur lag emellertid, att en viss redovis-
ningsskyldighet infér ridet méaste alag-
gas namnden.

Betriffande forhallandet till forsva-
rets forskningsanstalts styrelse betona-
de kommittén, att i vad angick den me-

dicinska forskningsverksamheten vid
anstalten, borde det tillkomma férsvars-
medicinska ndmnden att ensam bestim-
ma i fraga om verksamhetens bedrivan-
de. Forskningsanstaltens styrelse, som
saknade medicinsk expertis, borde sa-
lunda endast ha befattning med de rent
administrativa fragor, vilka samman-
hingde med verksamheten vid anstal-
ten. Dirvid framholls, att forsknings-
anstalten skulle beredas tillrdckligt in-
flytande i 6vrigt genom att chefen fér
dess kemiska avdelning ingick i for-
svarsmedicinska nidmnden.

En av de forsta uppgifter, som den
foreslagna forsvarsmedicinska ndmnden
hade att 16sa, var enligt kommittén ui-
arbetandet redan i fredstid av en mo-
biliseringsplan for hela den férsvars-
medicinska forskningen.

Betriffande de med den férsvarsme-
dicinska forskningen férenade kostnads-
fragorna forutsatte kommittén, att lik-
som medel for flygmedicinsk forskning
dittills anvisats under attonde huvudti-
teln och disponerats av flygmedicinska
nimnden, skulle en motsvarande anord-
ning tillimpas dven efter ndmndens ut-
vidgning till en flyg- och dykmedicinsk
namnd.

De anslagsmedel, som erfordrades
for ovrig forsvarsmedicinsk forskning,
borde enligt kommitténs mening anvi-
sas under fjirde huvudtiteln. Dessa me-
del borde fordelas dels pa forsvarets
forskningsanstalt respektive statens bak-
teriologiska laboratorium for bestridan-
de av kostnaderna for den del av for-
svarsmedicinsk forskningsverksamhet,
som skulle bedrivas déirstides, dels pa
medicinska forskningsradet for bestri-
dande av kostnaderna for aterstiende del
av verksamheten. Dispositionen av sist-
niamnda medel borde av radet delegeras
till forsvarsmedicinska namnden, som
hade de bista forutsidttningarna att be-
doéma deras andaméalsenliga anvindning.



Anslagen till forsvarsmedicinsk forsk-
ningsverksamhet vid forsvarets forsk-
ningsanstalt och statens bakteriologiska
laboratorium borde enligt kommittén
dskas av respektive inrdttningar och
uppforas & deras stater. Innan dessa in-
rittningars statsforslag avgavs, borde de
emellertid till den del de belopte pa for-
svarsmedicinsk forskning granskas och
godkédnnas av forsvarsmedicinska namn-
den. Ovriga for den allmidnna férsvars-
medicinska forskningen avsedda medel
borde pa forslag av forsvarsmedicinska
nidmnden é#skas av medicinska forsk-
ningsriadet och stillas till radets forfo-
gande men hallas avskilda fran radets
ovriga anslag.

Forsvarsmedicinska utredningskom-
mitténs utredning och forslag éverlim-
nades den 11 december 1947 till sta-
tens medicinska forskningsriad. Radet
overlamnade dérefter med skrivelse den
9 januari 1948 sasom eget yttrande kom-
mitténs utredning till Kungl. Maj:t. Over
den gjorda utredningen bereddes av
frigan berérda myndigheter och per-
sonalorganisationer tillfille att yttra sig.

Kommitténs forslag betriffande forsk-
ningsarbetets organisation bitriddes i hu-
vudsak eller limnades utan erinran av de
horda myndigheterna. Férsvarets forsk-
ningsanstalt framholl dock, att anstaltens
styrelse i samband med utvidgningen av
den forsvarsmedicinska forskningen borde
utékas med en foretridare for de férsvars-
medicinska intressena. Framdeles borde
overvigas, huruvida icke den medicinska
sektionen inom anstalten borde organiseras
sidsom en sjalvstindig avdelning.

Férestandaren fér statens bakteriologiska
laboratorium framholl, att lokalfragan for
den foreslagna avdelningen vid labora-
toriet maste upptagas till férnyad prévning,
och att ddrvid den mest rationella 16sningen
syntes vara att en utbyggnad av laborato-
riet snarast kom till stand.

Kommitténs foérslag betriffande forsk-
ningsarbetets ledning genom tillsittandet
av en forsvarsmedicinsk nimnd bitriddes
av flertalet remissmyndigheter. Atskilliga
av dessa ansag emellertid, att nimnden
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borde lyda direkt under Kungl. Maj:t, and-
ra ater forordade inriattandet av ett for-
svarsmedicinskt forskningsrad. Overbefdil-
havaren fann det framlagda forslaget kom-
plicerat och knappast dgnat att skapa en
fullt otvetydlig ansvars- och uppgiftsfor-
delning men tillstyrkte dock i huvudsak
detsamma. Férsvarets forskningsanstalt
framholl, att det jamligt intruktionen fér
anstalten tillkom dess styrelse att besluta
om de forskningsuppgifter, som skulle be-
arbetas. Den foéreslagna nimnden borde
dock kunna inlimna foérslag om sadana
uppgifter och dven Overlimna forsknings-
uppdrag till anstalten. Betriffande den av
kommittén foreslagna flyg- och dykmedi-
cinska nimnden forordade chefen fér mari-
nen, chefen for flygvapnet och flygmedi-
cinska ndmnden, att densamma skulle ut-
vidgas till att omfatta navalmedicin &ver-
huvudtaget och i Gverensstimmelse dirmed
bendamnas flyg- och navalmedicinska nimn-
den. Samarbetet mellan denna namnd och
forsvarsmedicinska nimnden skulle enligt
férenimnda myndigheter garanteras, om
sekreteraren inginge i den andra nimnden.

[ proposition nr 206 till 1948 ars riks-
dag (17) foreslogs i stort sett de atgir-
der for den forsvarsmedicinska forsk-
ningens utbyggnad, som féreslagits av
forsvarsmedicinska utredningskommit-
tén och statens medicinska forsknings-
riad. Diarvid bitriddde foredragande de-
partementschefen forslaget om utékning
av den medicinska sektionen vid for-
svarets forskningsanstalt samt forlagg-
ning av bakteriologisk forskning till sta-
tens bakteriologiska laboratorium, vil-
ket — jamte skapandet av méjligheter
att utligga vissa problem, som krivde
sidrskild sakkunskap, pa andra medi-
cinska institutioner m. m. — var ignat
att stirka den allminna forsvarsmedi-
cinska forskningen. Departementsche-
fen bitrddde vidare det framlagda for-
slaget for tillgodoseende av den dykme-
dicinska forskningens behov.

17 Kungl. Maj:ts proposition nr 206:1948 an-
gdende vissa frégor rorande forsvarets organi-

sation. I. Forsvarsmedicinsk forsknings- och
forsoksverksamhet (sid. 184— 203).
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Med hénsyn till de delade meningar
som i remissyttranden framkommit be-
triffande organisationen av lednings-
organet, ansig sig departementschefen
icke bora framldgga nagot forslag roran-
de organisation av ett sirskilt lednings-
organ for den forsvarsmedicinska forsk-
ningen i allménhet. Han ansig, att den
ledningsverksamhet, som avsetts till-
komma den foreslagna forsvarsmedi-
cinska nadmnden, tills vidare borde kun-
na omhindertagas av statens medicin-
ska forskningsrdd. Departementschefen
holl for sannolikt, att radet kunde fin-
na ldmpligt tillsitta en subkommitté
eller liknande organ for att férbereda
de forsvarsmedicinska fragorna. I ett
sidant organ borde finnas representa-
tion for forsvarets sjukvardsforvaltning,
forsvarets forskningsanstalt, bakteriolo-
giska laboratoriet och civilférsvarssty-
relsen. Radet borde dven disponera de
medel som riksdagen kunde komma att
anvisa for allmin forsvarsmedicinsk
forskning. Departementschefen ansag
sig i detta sammanhang bora foresla, att
en foretridare for de forsvarsmedicin-
ska intressena, lampligen generallika-
ren, insattes i forsvarets forskningsan-
stalts styrelse. Departementschefen till-
styrkte vidare att, pa sitt cheferna for
marinen och flygvapnet samt flygmedi-
cinska ndmnden foreslagit, sistberorda
nimnd utvidgades till att omfatta jam-
vill navalmedicinen 6verhuvudtaget och
att namnden i Overensstimmelse hir-
med bendmndes flyg- och navalmedi-
cinska niimnden samt utokades med en-
dast en av chefen fér marinen utsedd
marinlikare.

For bestridande av merkostnaden for
den foreslagna forstirkningen av den
forsvarsmedicinska forskningsverksam-
heten forordade departementschefen,
att medel fér avloningar och omkostna-
der for forsvarsmedicinsk forskning vid
forsvarets forskningsanstalt borde be-

riknas under forskningsanstaltens an-
slag till avléningar och omkostnader.
Medel for 6vrig forsvarsmedicinsk forsk-
ning borde under budgetaret 1948/49 an-
visas under forsvarets forskningsan-
stalts anslag till Viss forskningsverksam-
het och dérifran efter rekvision utbe-
talas till statens medicinska forsknings-
rad. Av dessa medel borde kostnaderna
for anstidllandet av den foreslagna per-
sonalen vid statens bakteriologiska an-
stalt bestridas. Fragan i vad man medel
for motsvarande #dndamal for senare
budgetiar borde anvisas under attonde
och elfte huvudtitlarna borde emeller-
tid enligt departementschefen goras till
foremal for ndrmare 6vervigande i sam-
band med prévning av anslagsdskande-
na for budgetaret 1949/50. Déarvid borde
hinsyn tagas till att den forsvarsmedi-
cinska forskningen i hog grad tjinade
dven civilforsvarets och civilbefolkning-
ens intressen.

Nigon Okning av anslagsmedlen till
flyg- och navalmedicinska nimnden med
hinsyn till dess utvidgade arbetsupp-
gifter foreslog ej departementschefen.

Genom beslut av 1948 ars riksdag ge-
nomférdes den i proposition nr 206/1948
foreslagna utbyggnaden av den forsvars-
medicinska forskningen.

Statens medicinska forskningsrads forsvarsme-
dicinska nimnd

I enlighet med departementschefens for-
utndmnda forslag 6verfordes redan bud-
getaret 1949/50 medel for frimjande av
den forsvarsmedicinska forskningen
fran fjarde till attonde huvudtiteln, déar
de redovisades under medicinska forsk-
ningsradets anslag, samt till elfte hu-
vudtiteln i vad géllde den forsvars-
medicinska forskningen vid statens bak-
teriologiska laboratorium, pa vars stat
den tidigare arvodesanstillda persona-
len uppfordes. Pa forslag av statens me-
dicinska forskningsrad inrittades for




ledning av den forsvarsmedicinska
forskningen en under radet lydande per-
manent subkommitté, kallad féorsvarsme-
dicinska nimnden. Den 6 maj 1949 fast-
stidllde Kungl. Maj:t instruktion for den-
na namnd. Enligt denna instruktion
skulle namnden besta av atta ledamoter,
nidmligen generallikaren, en represen-
tant for forsvarets forskningsanstalt ut-
sedd av dess styrelse, forestandaren for
statens bakteriologiska laboratorium, en
representant for civilférsvarsstyrelsen
samt fyra av forskningsradet utsedda le-
damoter, representerande dmnesomra-
dena biokemi, fysiologi, invirtes medi-
cin jamte psykiatri. Enligt instruktio-
nen alades det nimnden att under medi-
cinska forskningsradet leda, f6lja, sam-
ordna och taga initiativ till den fo6r-
svarsmedicinska forsknings- och for-
soksverksamhet som tills vidare i hu-
vudsak skulle bedrivas vid forsvarets
forskningsanstalt samt vid statens bak-
teriologiska laboratorium &dvensom vid
andra institutioner eller av enskilda
forskare verksamma inom dmnesomra-
det. Jamlikt Kungl. Maj:ts beslut den 14
oktober 1955 utékades namnden med
ytterligare tre ledamoter, ndmligen by-
radverlikaren i forsvarets sjukvards-
styrelse, arméoverlikaren eller den han
dirtill féorordar samt en militir repre-
sentant utsedd av Overbefidlhavaren. I
ovrigt giller den den 6 maj 1949 fast-
stillda instruktionen dnnu i dagslaget.

Flyg- och navalmedici
I enlighet med beslutet av 1948 érs riks-
dag utokades den flygmedicinska nimn-
dens verksamhet att omfatta jamvil den
navalmedicinska forsknings- och for-
sOksverksamheten, vilket kom till ut-
tryck i det genom nadigt beslut den 3
december 1948 faststidllda reglementet
for flyg- och navalmedicinska nimnden.
Sérskilda medel f6r framjande av naval-
medicinsk forskning beviljades dock
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forsta gingen for budgetiret 1951/52.
Den 1 juli 1954 inridttades en sérskild
laboratur i navalmedicin med placering
vid flyg- och navalmedicinska avdel-
ningen vid karolinska institutets fysio-
logiska institution. Genom nadigt beslut
den 27 juli 1954 faststédlldes nu gillande
instruktion for flyg- och navalmedi-
cinska ndmnden. Enligt denna instruk-
tion skall ndmnden bestia av tio leda-
moter, ndmligen de tre institutionsfére-
stdndarna vid fysiologiska institutioner-
na vid universitetet i Lund, karolinska
institutet och gymnastiska centralinsti-
tutet, tre av chefen for flygvapnet ut-
sedda ledamdéter, tva av chefen fér ma-
rinen utsedda ledamoéter samt tva av
chefen for luftfartsstyrelsen utsedda le-
damoéter. Enligt instruktionen Aaligger
det ndmnden att under Kungl. Maj:t
taga initiativ till, planldgga, igangsitta
och bedriva flyg- och navalmedicinsk
forsknings- och forsoksverksamhet samt
att medverka till 16sandet av de forsk-
ningsuppgifter och utférandet av den
forsoksverksamhet inom omradet, var-
om framstéllning gores fran militdra och
civila. myndigheter och organisationer.
Enligt instruktionen bedrives flyg- och
navalmedicinsk forsknings- och forsoks-
verksamhet i huvudsak vid de fysiolo-
giska institutionerna vid universitetet i
Lund, karolinska institutet samt gym-
nastiska centralinstitutet, dir av nimn-
den avlénad personal finnes anstilld.
Namnden skall vidare f6lja utvecklingen
i utlandet inom omradet.

Under aren 1949—1955 har under
flyg- och navalmedicinska némndens
ledning skett en utbyggnad av organisa-
tionen enligt de riktlinjer, som besluta-
des av 1946 och 1948 ars riksdagar och
for vars beslut redogorelse tidigare har
limnats. Aren 1949—1950 tillkom un-
dertryckskammaranliggningen i Lund.
Klimatkammaren férlades till den inom
akademiska sjukhuset i Uppsala nyupp- -
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forda oronkliniken och stod fardig ar
1953. Klimatkammaren har hela tiden
administrerats som en del av fysiolo-
giska institutionen i Uppsala. Vid éron-
kliniken i Uppsala har jimvil med
hjalp av universitetsanslag byggts en
undertryckskammaranléiggning, som
stod firdig ar 1953 och som hela tiden
har administrerats som en del av éron-
kliniken. 1950 &rs riksdag beviljade
medel for en flygmedicinsk tillbyggnad
vid karolinska institutets fysiologiska
institution samt till en centrifugan-
liggning. I den flygmedicinska tillbygg-
naden inrymdes jimvidl den av 1946
ars riksdag beslutade undertryckskam-
maranliggningen, vilken kombinerades
med en Overtryckskammaranliggning.
Tryckkammaranliggningen var klar ar
1954 och centrifuganliggningen ar 1955.
For inredning och utrustning av mera
allmén karaktir har under budgetiret
1953/54—1955/56 medel beviljats for
flygmedicinska tillbyggnaden under ka-
rolinska institutets anslag. Ar 1959 har
flyg- och navalmedicinska nimnden i
sirskild underdinig skrivelse gjort
framstillning om medel for pibyggnad
for navalmedicinska #dndamal vid ka-
rolinska institutets fysiologiska institu-
tion, men denna framstéllning har icke
bifallits av statsmakterna.

Utredning angiende skyddet av minniskor och
djur mot biologisk krigforing (1)

Bland de angeligna forskningsuppgif-
terna hade forsvarsmedicinska utred-
ningskommittén framhallit forskning
rorande den bakteriologiska krigféring-
ens konsekvenser. Detta omride blev
foremdl for en noggrann utredning i
och med att Kungl. Maj:t genom beslut
den 18 juni 1949 tillkallade Atta sakkun-
niga med uppdrag att verkstilla utred-
ning roérande organisation och ledning
av skyddsatgirder vid en bakteriologisk
krigféring samt framligga didrav féran-

ledda foérslag. I direktiven foér de sak-
kunniga uttalades bland annat féljande:

»De nérmast aktuella utredningsuppgif-
terna innefatta till en bérjan en genomgang
av hela omradet for att erhalla en 6verblick
av de risker, som kunna anses foreligga for
att bakteriologiska stridsmedel kunna
komma till anvindning. Vidare torde bora
angivas arten och beskaffenheten av det
forskningsarbete, som kan anses nodvin-
digt for att vinna erforderlig kinnedom om
den bakteriologiska krigféringens natur och
om de skyddsmedel, som kunna komma till
anvindning. Hirjimte bor dverviigas vilka
organisatoriska atgirder, som kunna behéva
vidtagas savil ur beredskapssynpunkt som
under krig for att hindra eller begrinsa
verkningarna av en bakteriologisk krigfs-
ring. Slutligen bor stindpunkt tagas till hur
ledningen i fred och under krig av forsk-
ningsarbete och skyddsatgirder limpligen
bor vara organiserad.»

Med hiénsyn till Koreakrisen ansigs
det av beredskapsskil pakallat att pa-
skynda utredningsarbetet, varfér de
sakkunniga den 26 april 1951 avgav ett
preliminért betdnkande rérande skyd-
det av ménniskor och djur mot biolo-
gisk krigféring. Fragor rorande skyd-
det av vixter mot siddan krigféring hade
dirvid dnnu inte hunnit upptagas av de
sakkunniga. Betdnkandet var hemlig-
stamplat.

De sakkunniga gjorde en noggrann
bedémning av de risker, som kunde an-
ses foreligga for att biologiska strids-
medel skulle komma till anvindning i
ett framtida krig, och fann darvid, att
riskerna méste bedomas si stora, att
det var nddvindigt att forbereda ett
forsvar mot sddana medel jimvil i vart
land och vidtaga erforderliga atgéirder
hirfor,

De sakkunniga definierade inledningsvis
biologisk krigféring som anvindning av
stridsmedel, vilka utgjordes av eller har-

18 Skyddet av minniskor och djur mot bio-
logisk krigforing. Prelimindrt betinkande av-
givet av de sakkunniga rérande bakteriologisk
krigforing 26 april 1951. Stencilerad (hemlig).



rorde fran levande organismer, i avsikt att
ddda eller skada minniskor, djur eller vix-
ter. Dessa stridsmedel var foéretriadesvis
bakteriologiska, dvs. utgjordes av bakteri-
er, virus, svampar, protozoer eller andra
sjukdomsalstrande mikroorganismer, van-
ligen sammanfattade under beteckningen
smittimnen, samt deras gifter (toxiner).
Till biologiska stridsmedel riknas vidare,
férutom hormoner, dven kemiska preparat
avsedda att. skada viaxter.

Efter en genomgang av de biologiska
stridsmedlens effekt, olika stridsmedels an-
vindbarhet samt de olika spridningssitten
ingick de sakkunniga pa frigan om mojliga
forsvarsatgiarder. Dirvid framholls, att de
allménna forsvarsatgirderna mot biologisk
krigforing i stort sett foljde samma vagar
som den allmédnna hygienen. Férsvaret mot
biologiska anfall kom dirfér i férsta hand
att bli beroende av effektiviteten hos de
organ, som svarade for de allminna hygie-
niska sikerhetsatgirderna. Bland de fére-
byggande atgirderna maste skyddsymp-
ningsférfarandet tillmitas stor betydelse,
dven om det inte av flera angivna skil syn-
tes mgjligt att genom massympning skapa
ett hela befolkningen omfattande skydd.
Behovet av skyddsmedel maste i avsevird
grad sikerstillas genom att lagerhallning
av ympimnen och sera genomférdes redan i
fred samt genom att méojligheter skapades
for att vidmakthalla en krigsproduktion av
dylika medel. Vid risk for biologiska an-
fall maste vatten-, mjolk- och livsmedels-
forsérjningen underkastas skirpt kontroll
genom hogklorering och tita bakteriolo-
giska undersékningar av vatten, genom
skirpt pastorisering av mjélk och genom
bakterieprov pa andra livsmedel. Risken
for biologiska sabotage maste dirvid ocksé
beaktas. Da biologiska angrepp skulle kom-
ma att nodvindiggéra ett mycket omfattan-
de diagnostiskt arbete, maste atgarder vid-
tagas for att méjliggora en forstiarkning
av den befintliga laboratorieorganisationen
sivil betriffande de humanbakteriologiska
laboratorierna som de veterinirmedicinska.
Med hinsyn till det stora vardbehovet vid
biologiska anfall méaste epidemisjukvarden
i krig planliggas med tanke hérpa. Méjlig-
heter f6r en effektiv rapportering av konsta-
terade eller misstinkta fall ay smittsam
sjukdom borde skapas. Saneringen av infek-
terade omraden erbjéd problem, vars 16-
sande maste forberedas. En omfattande
upplysningsverksamhet bland allminheten
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borde komma till stind i syfte att sprida
6kad kunskap om allminhygien och dess
betydelse for forhindrande av spridning av
smittsamma sjukdomar.

De sakkunniga fann en intensifierad
forskning rérande den biologiska krig-
foringen noédvindig och framlade tva
alternativa forslag for dess organisa-
tion.

Enligt alternativ 1 borde en sirskild
institution inréttas foér vetenskapliga
arbeten rérande biologisk krigféring.
Till institutionen skulle erforderligt an-
tal forskare knytas, frimst bakteriolo-
ger men idven ndgon representant for
biokemi och fér biofysik. Det naturliga
vore, att en dylik institution foérlades
i exempelvis lokal anknytning till sta-
tens bakteriologiska laboratorium, an-
tingen sdsom en sirskild férsvarsmedi-
cinsk avdelning av laboratoriet under
ledning av en avdelningsférestindare
eller ocksa med en sjélvstindig chef som
ledare. Nackdelarna med alternativ 1
var emellertid enligt de sakkunniga
flera. Det skulle silunda komma att
medfora sérskilda kostnader, bland an-
nat enidr en sérskild institution méste
byggas for #dndamdlet. Vidare skulle
det méta svarigheter att fa kvalificera-
de forskare att i erforderligt antal figna
sig at arbetet pA en sddan institution,
dir kontakten med den fredsmiissiga
bakteriologien forsvirades. Detta skél
fortjinade sirskilt beaktande, di erfa-
renheterna fran savidl USA som Eng-
land talade fo6r att en verksamhet av
denna art 6ver huvud var mindre loc-
kande pa grund av att det rorde sig om
ett dirigerat forskningsarbete och att
resultaten i vissa fall icke kunde publi-
ceras lika fritt som annan vetenskaplig
verksamhet.

Enligt alternativ 2, som férordades
av de sakkunniga, s6kte man undvika
de nimnda nackdelarna genom att byg-
ga pa en organisation liknande den,
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som utformats for forskningen roéran-
de flyg- och navalmedicinska fragor.
Denna leddes av flyg- och naval-
medicinska ndmnden och forsknings-
arbetet utférdes till huvudsaklig del av
laboratorer — avlonade av nimnden
men placerade pa tre olika institutio-
ner — med hjdlp av tekniska hjilp-
krafter. I enlighet hidrmed foreslog de
sakkunniga att 6 laboratorsbefattning-
ar, varav 2 pa det veterindrmedicinska
omradet skulle inrattas pa de hogre
undervisningsanstalternas  bakteriolo-
giska institutioner och pa statens ve-
terindrmedicinska anstalt.

Ledningen och samordningen av
forskningen borde avila forsvarsmedi-
cinska ndmnden. Under nidmnden bor-
de ett sdrskilt utskott nidrmast ansvara
for forskningsverksamheten. Detta ut-
skott borde utgoras dels av representan-
ter for ndmnden, dels av cheferna for
samtliga de institutioner, som foresla-
gits deltaga i verksamheten. Nédmnden
skulle #dven genom permanenta eller
tillfdlliga anslag bestrida kostnaderna
for ifragavarande forskning.

I betinkandet gjorde de sakkunniga slut-
ligen en sammanfattning av hur planering,
organisation och ledning av skyddet mot
biologisk krigféring borde utformas. De
ansag darvid icke skil foreligga for till-
skapandet av nagot nytt organ for dessa
beredskapsuppgifter utan fann det #&nda-
malsenligare att férdela uppgifterna mel-
lan de myndigheter, vilkas fredsmissiga
verksamhet omfattade hithérande omraden.
De myndigheter, vilka salunda kunde kom-
ma att alaggas beredskapsuppgifter pa det-
ta omrade, var i forsta hand medicinal-
styrelsen, sjukvardsberedskapsnimnden, de
medicinska lidrositena, veterinirstyrelsen,
veterinirmedicinska anstalten, civilfor-
svarsstyrelsen, skoldverstyrelsen, foérsvars-
medicinska nimnden samt det militira for-
svarets myndigheter. De sakkunniga fram-
holl, att ett intimt samarbete mellan dessa
myndigheter utgjorde en oavvislig forut-
sattning for effektivitet hos den foreslagna
beredskapsorganisationen. D& samordning
av atgarder kriavde initiativ och ledning av

myndighet borde det ankomma pa medi-
cinalstyrelsen respektive veterinirstyrelsen
att utoéva dylik ledning.

De delar av de sakkunnigas betén-
kande, som rorde forstirkning av den
befintliga laboratorieorganisationen,
overlits genom Kungl. Maj:ts beslut den
23 februari 1951 at den 1951 tillkallade
utredningsmannen angiende krigssjuk-
varden m. m. i vad géillde uppdragan-
det av riktlinjer for hur befintliga freds-
missiga laboratorieresurser pa det hu-
manmedicinska omradet skulle dispo-
neras och eventuellt utbyggas i ett krigs-
fall for att da uppkommande behov bist
skulle tillgodoses. Utredningsmannen
avgav den 4 december 1951 ett betdn-
kande angdende planldggningen av viss
laboratorieverksamhet under krig (hem-
ligt). Detta betdnkande féreslog framst
vissa organisatoriska atgidrder, vilka
skulle vidtagas vid krig eller krigsfara.
Dérfor krédvdes redan i fredstid anskaf-
fande av viss utrustning for att mojlig-
gbra upprittandet av provisoriska ror-
liga laboratorier, erforderlig provtag-
ning samt okad tillverkning av ymp-
dmnen och sera. Utredningsmannen an-
sig, att denna materielanskaffning ome-
delbart borde komma till stind och an-
gav viss summa hérfor.

Over de sakkunnigas och utredningsman-
nens forslag avgavs yttrande av ett stort
antal myndigheter. I yttrandena under-
stroks enhilligt nodvéndigheten av att at-
girder snarast vidtogs for att astadkomma
ett effektivt forsvar mot biologisk krigfo-
ring. Den bild de sakkunniga tecknat ansags
overensstimma med verkliga forhéallanden.
Aven de riktlinjer, som de sakkunniga dra-
git upp for att avhjilpa de patalade brister-
na, vann anslutning frian samtliga hoérda
myndigheter. I flera yttranden betonades
starkt onskvirdheten av att sddana atgir-
der ofordrojligen kom till stind, som kunde
vidtagas pa kort sikt med i huvudsak nu-
varande materiella och personella resurser
och som kunde medfora ett omedelbart
héjande av beredskapen mot biologisk krig-
foring.




Med anledning av de gjorda utred-
ningarna foreslog Kungl. Maj:t i propo-
sition nr 130 till 1952 ars riksdag (19)
foljande atgirder for hdjande av be-
redskapen mot biologisk krigforing,
namligen anvisande av medel till an-
skaffning av viss laboratorieutrustning
m. m. samt till beredning och lagerhall-
ning av bakteriologiska preparat, samt
aldggande for medicinalstyrelsen att an-
svara for ledning och samordning av de
civila forsvarsférberedelserna mot bio-
logisk krigforing. Riksdagen beslot i
enlighet med det framlagda forslaget.
Anledningen till att inte mera vittom-
fattande atgirder foreslogs angavs av
foredragande departementschefen vid
anmilan av drendet vara, att de totala
kostnaderna for de foreslagna atgiarder-
na icke lat sig bedomas, endr de sak-
kunniga med vissa undantag icke fram-
lagt nagra kostnadsberidkningar, varfor
endast vissa forberedande atgiarder bor-
de genomfoéras. I ovrigt borde forslagen
underkastas ytterligare Overviganden
och utredningar. Overarbetningen av
utredningsmaterialet borde ldmpligen
anfortros de myndigheter, vilka enligt
de sakkunniga i forsta hand skulle an-
svara for skyddet mot biologisk krigfo-
ring.

Genom Kungl. Maj:ts beslut den 6
juni 1952 bemyndigades medicinalsty-
relsen att fr. o. m. den 1 juli 1952 in-
ritta ett rad med uppgift att bitrdda
styrelsen vid losandet av de uppgifter,
som f6ljde av dess stidllning som huvud-
ansvarig myndighet fér de civila férbe-
redelserna mot biologisk krigféring. An-
talet medlemmar i radet skulle utgora
atta representerande f6ljande myndig-
heter, namligen sjukvardsbheredskaps-

ndmnden, civilforsvarsstyrelsen, veteri-
nérstyrelsen, dverbefilhavaren, forsva-
rets sjukvardsstyrelse, arméférvaltning-
en, forsvarsmedicinska ndmnden samt
myndighet foretridande. vixtskyddsfra-
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gor. Sistndmnda myndighet &r numera
statens vixtskyddsanstalt. Foér nirva-
rande ingar forsvarets forskningsanstalt
i stilllet for arméforvaltningen i biolo-
giska rddet, vars 6vriga ledamoter dr de
nyss nidmnda med undantag for repre-
sentanten for overbefidlhavaren.

I skrivelse den 23 maj 1953 hemstall-
de medicinalstyrelsen, att forsvarsmedi-
cinska nidmnden matte verkstilla utred-
ning rorande forskningsuppgifter och
forskningens organisation i fraga bio-
logisk krigféring. Efter utredning inom
ndmnden avgav denna sitt forslag till
medicinalstyrelsen den 12 jan. 1954.
Némndens forslag, som icke ingick pa
forskningen rorande biologisk krigfo-
ring mot vixter, utgjorde en 6verarbet-
ning av de sakkunnigas angdende bak-
teriologisk krigforing forslag angdende
forskningens organisation. I huvudsak
innebar forsvarsmedicinska nidmndens
forslag foljande.

Ledningen av den forsvarsmedicin-
ska forskningen inom den biologiska
krigforingens omrade skulle anfértros
en subkommitté under forsvarsmedi-
cinska nimnden bestiende av represen-
tanter for nédmnden, medicinalstyrel-
sen, forsvarets sjukvardsstyrelse, sta-
tens bakteriologiska laboratorium och
statens veterinidrmedicinska anstalt.

Ett centralt forsknings- och utred-
ningslaboratorium skulle organiseras
sasom en epidemiologisk avdelning vid
statens bakteriologiska laboratorium.
Avdelningen avsags tjdna savil forsvars-
medicinsk forskning inom bakteriologi
och epidemiologi som praktisk falt-
epidemiologisk verksamhet. Avdelning-
ens vetenskapliga personal foreslogs
omfatta en avdelningsforestindare och
professor, vilken dven skulle vara le-
damot av sjukviardsberedskapsndmnden,

19 Kungl. Maj:ts proposition nr 130: 1952
angdende atgirder till skydd mot biologisk
krigforing.
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en laborator och tva laboratorielikare.
Ovrig personal skulle utgoras av en hiil-
sovardsinspektor, en preparator samt
viss teknisk bitrddespersonal.

For en till olika institutioner utlagd
forskningsverksamhet skulle tre labo-
rators- och tre laboratoriebitridesléner
stédllas till férfogande. Laborator borde
placeras vid institution, vars vetenskap-
liga inriktning anknét till férsvarsme-
dicinskt betydelsefulla problem. I prin-
cip borde atminstone en laborator kon-
tinuerligt avses for det veterinirmedi-
cinska omréadet.

Resultatet av den gjorda o6verarbet-
ningen blev, att vid statens bakterio-
logiska laboratorium fr. o. m. den 1 ju-
li 1955 inrattades en epidemiologisk av-
delning med en statsepidemiolog som
forestindare. Till denna avdelning 6ver-
fordes tjansterna vid det hittills fri-
stdende forsvarsmedicinska laboratoriet
till en foérsvarsmedicinsk sektion un-
der den epidemiologiska avdelningen.

Klinisk férsvarsmedicinsk forskning

Vid tillkomsten av férsvarsmedicinska
ndmnden forutsattes, att nimnden skul-
le tillférsikras mojligheter att utligga
vissa problem som krivde siirskild sak-
kunskap p& medicinska institutioner
och kliniker. S& blev ocksa fallet, och
ndmnden har fran bérjan stétt forsk-
ning vid sjukhus och universitet genom
att till forskare och forskargrupper be-
vilja anslag for vissa bestimda arbe-
ten inom forsvarsmedicinens omrade.
Utredningsmannen angiende krigssjuk-
virden m. m. (20) riktade dock en
viss kritik mot inriktningen av férsvars-
medicinska nimndens arbete i sitt ar
1952 avgivna betinkande. Han yttrade
dirvid bl. a. (sid. 186 i betinkandet):

»Det har dirfér befunnits limpligt att till
ett organ sammanféra utredningar, forsk-
ning och férsék inom férsvarsmedicinen.
Detta organ ar en stindig subkommitté un-

der statens medicinska forskningsrad, den
s. k. forsvarsmedicinska nimnden. Ehuru
avsikten vid nimndens tillkomst Ar 1948
tydligen varit att den under nimndens led-
ning bedrivna férsvarsmedicinska forsk-
ningen skulle tillgodose det totala férsva-
ret, har nimndens verksamhet kommit att
bli inriktad huvudsakligen pi den militira
hilso- och sjukvardens problem och till
nagon del pa civilférsvarets sjukvardsfra-
gor. Foretridarna foér den allmint civila
héilso- och sjukvirden ha tydligen icke
funnit naturligt att i férsvarsmedicinska
fragor begira bitride av férsvarsmedicinska
ndmnden. Skilet hiirtill torde vara att be-
redskapsplanliggningen pa sistnimnda om-
ride, i varje fall den som aligger medicinal-
styrelsen, kommit igiAng sent och att medi-
cinalstyrelsen sannolikt av denna anledning
icke blivit representerad i nimnden.

Bide sjukvardsberedskapsnimnden och —
sasom tidigare antytts — medicinalstyrel-
sen torde emellertid i sitt beredskapsarbete
komma att i 6kad utstrickning fi medi-
cinska problem foér vilkas 16sning forsvars-
medicinska nimnden och dess resurser
skulle med férdel kunna utnyttjas. Jag fo-
reslar dirfoér, att nimnda bada planligg-
ningsmyndigheter pa det allmint civila me-
dicinalomradet i sidana sammanhang be-
géra bitride av férsvarsmedicinska nimn-
den, for vilken limnande av detta bitride
bér vara sjilvfallet inom ramen for till-
géngliga resurser. For att garantera ett sa-
dant samarbete mellan ifrigavarande plan-
liggningsmyndigheter och férsvarsmedicin-
ska nimnden foreslar jag vidare, att en
representant for medicinalstyrelsen skall
inga som ledamot i nimnden. Diremot fin-
ner jag icke erforderligt att sjukvardsbe-
redskapsnimnden fir egen sadan represen-
tation, da de i sjukvardsberedskapsnimn-
den representerade myndigheterna i all-
minhet dro foretridda dven i forsvarsmedi-
cinska namnden.»

Utredningens forslag i dessa stycken
limnades utan beaktande.

En brinnskadeavdelning vid karo-
linska sjukhuset inrittades den 1 de-
cember 1953 for férsvarsmedicinsk

20 Betdnkande angdende hilso- och sjuk-
vérden vid krig och andra utomordentliga for-
héllanden. Avgivet av Utredningsmannen ang.
krigssjukvirden m. m. Statens Offentliga Ut-
redningar 1952: 22




forskning pa grund av behovet av 6kade
kunskaper betriaffande vard och forsk-
ning av brinnskadade. En visentlig del
i avdelningens arbete har givetvis varit
att studera behandlingsmetoder- vid
olycksfall med bréannskador. Avdelning-
ens verksamhet har kontinuerligt stotts
av forsvarsmedicinska ndmnden. Aven
verksamheten vid den den 15 oktober
1957 startade militdrmedicinska under-
sokningscentralen vid karolinska sjuk-
huset har haft klinisk karaktar.

Forsvarets personalbehandlingsutredning (%)

Bland de angeldigna forskningsuppgif-
terna hade forsvarsmedicinska utred-
ningskommittén framhallit bearbetande
av psykologiska och psykiatriska pro-
blem. I september 1949 tillsatte Kungl.
Maj:t en sdrskild utredning med upp-
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gift att utreda den militdrpsykologiska
forskningsverksamheten och dennas
tillimpning. Utredningen, som antog
namnet forsvarets personalbehandlings-
utredning, foreslog i sitt betdnkande in-
riattandet av ett nytt centralt och for
samtliga forsvarsgrenar gemensamt mi-
litdrpsykologiskt organ till vilket skul-
le knytas savidl psykologisk som mili-
tar expertis. Forslaget tillstyrktes av
samtliga remissinstanser och genom be-
slut av 1955 4ars riksdag inr#ttades
fr. o. m. 1 april 1956 militarpsykologis-
ka institutet, vilket utgér krigsmaktens
centrala organ for militirt inriktad psy-
kologisk, pedagogisk och sociologisk
forskning och tillimpning.

21 Militidrpsykologi och personaltjinst. Be-
tdankande avgivet av Forsvarets personalbe-

handlingsutredning. Statens offentliga Utred-
ningar 1952: 40.




FJARDE KAPITLET

Den nuvarande forsvarsmedicinska forskningsorganisationen

Organisationens arbetssiitt
Den nuvarande organisationen fér den
forsvarsmedicinska forsknings- och
fors6ksverksamheten har som framgar
av kap. III viixt fram under en f6ljd av
ar och utan att ndgon o6versiktlig plan
legat till grund for utvecklingen. Det
ar dirfor ogorligt att beskriva organi-
sationens arbetssitt pa ett helt logiskt
vis. En strikt férdelning av arbetsupp-
gifterna mellan olika organ kan inte
uppdragas, och vissa tdnkbara funk-
tioner inom en dylik organisation sak-
nar malsmén. Den fo6ljande beskriv-
ningen far ses mot denna bakgrund.

Fyra departement inom regeringen
har ansvaret for verksamheten inom
det forsvarsmedicinska forsknings- och
forsoksomradet, ndmligen ecklesiastik-
departementet, forsvarsdepartementet,
inrikesdepartementet och jordbruksde-
partementet. Speciella organ for led-
ningen av den forsvarsmedicinska
verksamheten finns egentligen utveck-
lade endast under ecklesiastikdeparte-
mentet. De tre andra departementen
har organ, som oversiktligt foljer ut-
vecklingen pa vissa specialomraden
inom forsvarsmedicinen och som i vis-
sa fall dven stéller laboratorieresurser
till forfogande. Vidare bidrar organi-
sationer och tjidnsteinnehavare under
dessa departement med forslag och ini-
tiativ till forsvarsmedicinsk forsknings-
och forsoksverksamhet.

Under ecklesiastikdepartementet har
statens medicinska forskningsrad (kap.

III, sid. 39; kap. IV, tabld not 1) ett
allmédnt uppdrag att folja den medi-
cinska forskningen och vidtaga de at-
girder och fordela de anslag, som &r
befogade med hénsyn till den 6nskvir-
da utvecklingen av den medicinska
forskningen. Under statens medicinska
forskningsrad fungerar den fdérsvars-
medicinska ndmnden (kap. III, sid. 46
och 48; kap. IV, tabla not 2) som ett
specialorgan, som pa motsvarande satt
soker skapa sig en Overblick dver liget
inom den huvudsakliga delen av for-
svarsmedicinen, dock med den flyg-
och navalmedicinska forskningen un-
dantagen. Den  forsvarsmedicinska
namndens sammansittning 4r sadan,
att den genom sina skilda ledamoter
kan rikna med information och sak-
kunskap rorande visentliga forsvars-
medicinska problem inom forsvarsmak-
ten och sirskilt hos den militira sjuk-
vardsorganisationen. P& samma sitt
uppehéalls en forbindelse med civilfor-
svarsstyrelsen, och vissa av de labora-
torier som bedriver forsvarsmedicinsk
forskning och forsoksverksamhet har
ocksa representanter i ndmnden, sidsom
statens bakteriologiska laboratorium
och forsvarets forskningsanstalt. Namn-
den far diaremot icke nigon enhetlig
behovssammanstéillning eller priorite-
ring for forsvarsmedicinsk forsknings-
och forsoksverksamhet vare sig fran
medicinalstyrelsen, civilforsvarsstyrel-
sen eller forsvarsdepartementet.

Den forsvarsmedicinska nidmnden




disponerar inga sérskilda laboratorier
och har icke egen forskningspersonal
anstilld. Storre delen av dess verksam-
het anknyter sig till fordelningen av
forskningsanslag. Ramen foér denna
verksamhet bestims av statens medi-
cinska forskningsrdd, som éarligen be-
slutar om att en viss del av dess eget
anslag skall avsittas for forsvarsmedi-
cinsk forskning. Formellt dr fdven for-
delningen av denna anslagspost under-
kastad statens medicinska forsknings-
rads provning, men i praktiken har
medicinska forskningsradet delegerat
denna uppgift till den foérsvarsmedi-
cinska ndmnden, som sjalvstdndigt sko-
ter granskning, fordelning och kontroll
av anvandningen av de forsvarsmedi-
cinska forskningsanslagen. Forsknings-
anslag fordelas pa grund av inkomna
ansokningar. De inkomna ansékningar-
na iar dock oftast en f6ljd av namndens
egna tidigare atgidrder i olika avseen-
den. Betydelsefull synes i detta sam-
manhang den ni#mndens verksamhet
vara, som tar sig uttryck i anordnandet
av konferenser, symposier eller diskus-
sioner rorande forsvarsmedicinska pro-
blem eller forhallanden i anslutning till
totalforsvarets sjukvardsuppgifter. Sam-
ma syfte att erna overblick 6ver aktu-
ella forskningsomraden frimjar ndmn-
den ocksd genom att séinda ut veten-
skapsmidn pa studieresor for att lidra
kénna motsvarande verksamhet i and-
ra linder. Namnden tillsdtter ocksa ut-
redningskommittéer, som bearbetar
speciella omraden i syfte att skaffa
oversikt over landets behov av forsk-
ning pa dessa filt. Genom sadana skil-
da atgirder har forsvarsmedicinska
namnden kunnat stimulera enskilda
forskare och forskargrupper till arbete
pa viasentliga omraden.

Enligt forsvarsmedicinska ndmndens
ursprungliga reglementen torde ett nér-
mare organisatoriskt samband ha ef-
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terstrivats med vissa speciella forsk-
ningslaboratorier. Detta giller for sta-
tens  bakteriologiska laboratoriums
(kap. III, sid. 47 och 48; kap. IV, tabla
not 3 och 26) avdelning for foérsvars-
medicin. Denna var ursprungligen or-
ganiserad som ett sdrskilt forsvarsme-
cinskt laboratorium men senare dndra-
des avdelningen till en forsvarsmedi-
cinsk sektion inom den av statsepide-
miologen ledda epidemiologiska avdel-
ningen, som har att handldgga drenden
bl. a. rorande epidemibekimpning i
krig eller fragor som eljest samman-
hinger med skyddet mot biologisk krig-
foring. Med denna dndrade och i hu-
vudsak epidemiologiska instidllning har
foljt, att en egentlig forsvarsmedicinsk
mikrobiologisk forskning av stérre om-
fattning icke har kommit att bedrivas
vid avdelningen. Aven med den medi-
cinska institutionen vid férsvarets
forskningsanstalt (kap. III, sid. 49;
kap. IV, tabld not 3, 6 och 19) skulle
forsvarsmedicinska namnden enligt sitt
ursprungliga reglemente ha haft ett
nira samband med ett betydande infly-
tande pa dess ledning. Ehuru férsvars-
medicinska nimnden och FOA:s medi-
cinska institution uppehallit en nira
kontakt med utbyte av information, har
likvil utvecklingen kommit att gd dér-
hén, att den forsvarsmedicinska namn-
den icke i namnvird grad deltagit i
ledningen av institutionens arbete.
FOA :s medicinska institution har — sa-
som naturligt &r — bearbetat vissa me-
dicinska aspekter pa problem, som in-
om forskningsanstaltens andra organi-
sationsenheter blivit sirskilt framtra-
dande. Institutionen har déirigenom
icke kommit att tdicka mer &n vissa
speciella delar av forsvarsmedicinen
(se kap. III, sid. 35).

Grinsen mellan arbetet inom for-
svarsmedicinska ndmnden och statens
medicinska forskningsradds allménna
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verksamhet dr av naturliga skil flytan-
de. Radet har ocksa pa olika sitt vid
sidan av det egentliga forsvarsmedi-
cinska forskningsanslaget understott
nidmndens verksamhet. S4 har t. ex. ra-
det regelmissigt avstdllt nagon eller
nagra forskartjédnster (tidigare forsk-
ningslikartjinster) for arbete pad medi-
cinska forskningsomraden, som har be-
tydelse for forsvarsmedicinen. I sam-
manhanget kan nidmnas, att féor nérva-
rande av radets 21 forskartjdnster finns
en, vars omrade benimnes biokemisk
stralskadeforskning och en med be-
teckningen virologi. Radet bidrar ock-
sd verksamt till enskilda forskare och
forskargrupper, som bearbetar problem
av  betydelse for forsvarsmedicinsk
forskning. Ett exempel ir, att radet se-
dan flera ar ger anslag till en arbets-
grupp vid karolinska institutet for un-
dersokningar i mikrobiologisk bioteknik.

Som ett fristiende organ direkt un-
der ecklesiastikdepartementet fungerar
statens ndmnd fér flyg- och navalme-
dicinsk forsknings- och férsoksverk-
samhet (kap. III, sid. 42 och 49; kap.
1V, tabla not 4). Den flyg- och naval-
medicinska ndmnden tar speciellt sikte
pa forsvarsmedicinska forskningspro-
blem av betydelse for flyget och mari-
nen. Nimndens sammanséttning ater-
speglar det ndra samband, som efter-
stridvas med berdrda myndigheter ge-
nom att sirskilt flygvapnet, marinen
och luftfartsstyrelsen har representan-
ter i nimnden vid sidan av de rent ve-
tenskapliga foretridarna.

Flyg- och navalmedicinska namndens
verksamhet adr koncentrerad till de spe-
ciella labortorier, som ndmnden leder.
Vid karolinska institutet finns en flyg-
medicinsk och en navalmedicinsk av-
delning, vilka disponerar en betydande
instrumentell utrustning med bl a.
over- och undertryckskammare samt
centrifuganldggning avsedd for human-

forsok. Flyg- och navalmedicinska av-
delningar finns vid fysiologiska insti-
tutionen i Lund och vid gymnastiska
centralinstitutet. Samtliga de namnda
avdelningarna leds av sdrskilda labora-
torer och har personal pi nidmndens
stat. Vid sidan av de nidmnda labora-
toriernas anslag for tjanster och drift
disponerar flyg- och navalmedicinska
namnden ocksa anslag foér vissa sér-
skilda forskningsédndamal, ur vilka me-
del separata anslag kan beviljas av
namnden, samt anslag for resor och
for utbildningsdndamal. Initiativ fran
nimndens sida kan saledes upptagas
dels vid laboratorierna och dels i sir-
skild ordning vid sidan av dem. En
viss verksamhet med fran tid till an-
nan vixlande omfattning har med hjilp
av sadana fristdende anslag uppritt-
hallits inom o6ronklinikens byggnad i
Uppsala med en utrustning bestiende
av undertryckskammare och klimat-
kammare. Dessa anldggningar lyder ad-
ministrativt under Uppsala universitet.

Flyg- och navalmedicinska ndmndens
verksamhet omfattar savil mera grund-
forskningsbetonad aktivitet som till-
limpad forskning av typen forséks- och
provverksamhet. De skilda laboratorier-
na har deltagit i bida dessa former av
namndens verksamhet, dock med ton-
vikt pa grundforskningen. Mahéinda kan
ur laboratorernas redogorelser for
verksamheten utlédsas, att karolinska in-
stitutets avdelningar i stérre grad édgnat
sig 4t grundforskning dn vad som va-
rit fallet vid de 6vriga avdelningarna.
Flygvapnets i mycket snabb takt okade
behov av tillimpad forskning i form av
forsok och prov har gjort, att namn-
dens resurser blivit otillrickliga hér-
for och att flygvapnet darfor i viss ut-
striackning fatt sétta in speciella resur-
ser i form av sédrskilda tjanster, kon-
sultarvoden eller i egen regi bedriven
forskning for att tillgodose dessa be-




hov. I viss méan giller samma forhal-
lande fér marinen.

Under forsvarsdepartementet bedrivs
forsvarsmedicinsk forsknings- och for-
soksverksamhet i viss omfattning. Ett
ledningsorgan foér denna forsvarsmedi-
cinska forskning saknas emellertid, och
inte heller finns nagon ansvarig instans
som samlar och prioriterar de for-
svarsmedicinska forskningsbehoven ur
foérsvarsmaktens synpunkt. Forsvarssta-
bens forskningsavdelning &r inriktad
pa andra problemomriden #n det me-
dicinska och saknar speciell sakkun-
skap for detta senare félt. Forsvarets
sjukvardsstyrelse (kap. IV, tabla not
7), har ett allmidnt uppdrag att till-
godose tillimpningen av den medi-
cinska forskningens ron inom forsva-
rets sjukvard, men styrelsen besitter
ingen sdrskild avdelning eller speciell
personal, som kunnat &ta sig en Over-
siktlig bedomning av medicinska forsk-
ningsproblem inom forsvaret.

En visentlig roll inom det berérda
omradet har forsvarsgrensoverlikarna
spelat. Frimst beroende p& krigsmak-
tens stora behov av fakta fér bedomning
av fysisk kondition och granskning av
individuella forutsittningar foér olika
uppdrag och tjanstestdllningar har i
samarbete med forsvarets sjukvardssty-
relse bedrivits en ganska omfattande
forsknings- och forsoksverksamhet ro-
rande sddana fragor vid en militirme-
dicinsk undersokningscentral (kap. IV,
tablad not 23), vars lokaler varit férlag-
da till karolinska sjukhuset. Under
flygoverldkarens medverkan har en viss
uppféljning av de flygfysiologiska for-
svarsproblemen skett med hjilp av spe-
cialflyglikare och flygfysiologisk kon-
sult. Praktisk forskningsverksamhet
sirskilt avseende forsok och prov har
kunnat ske dels utlagt pi de flygmedi-
cinska laboratorierna vid universiteten
och dels pa flygférvaltningens foérsoks-
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central i Malmsliatt (kap. IV, tabld not
9 och 20). Vid en flygmedicinsk un-
dersdkningscentral i Stockholm (kap.
1V, tabld not 21) har studier av soma-
tisk konditions- och ldamplighetsprov-
ning kunnat ske dven ur forskningssyn-
punkt. Vid denna flygmedicinska cen-
tral undersoks numera all flygande per-
sonal inom forsvarsmakten. Med ma-
rinoverlikarens medverkan har naval-
medicinsk expertis granskat navalfy-
siologiska och navalmedicinska forsk-
ningsproblem och en viss anslutande
forskningsverksamhet har kunnat be-
drivas dels vid de navalmedicinska la-
boratorierna vid universiteten och dels
i samband med verksamheten inom ma-
rinens studiegrupp for dykeriirenden
(kap. IV, tabla not 10 och 22). Nigon
genomférd samordning av denna hu-
vudsakligen pa forsék och prov inrik-
tade forskningsverksamhet inom de
olika forsvarsgrenarna har icke skett.

Forsvarsmakten disponerar inga eg-
na vardplatser pa sjukhus eller klini-
ker utanfor de direkt till férbanden
forlagda sjukforlidggningarna. Tidigare
fanns s. k. garnisonssjukhus i Stock-
holm, Boden, Karlskrona m. fl. orter
med specialavdelningar i invértesme-
dicin och kirurgi. Garnisonsavdelning-
arna avvecklades slutligt 1961, varvid
den specialiserade sjukvarden av for-
svarets personal i fredstid helt 6ver-
fordes till det civila medicinalvisendets
anldggningar. Medan denna reform
utan tvivel innebar en rationalisering
av en visentlig del av forsvarets ru-
tinsjukvard, betydde den dock samti-
digt att en mojlighet for forsvarsgre-
narna att inom egna sjukhus bedriva
pa forsvarsmedicinska problem inrik-
tad klinisk forskning foérsvann liksom
ocksa att forutsdttningarna for utbild-
ning av sjukvardspersonal inom egna
anlidggningar avligsnades (jamfér kap.
III, sid. 54).




60

En relativt omfattande forsvarsmedi-
cinsk forskning, som dven gatt in pa
mera grundforskningsbetonade fragor
i vissa avseenden, har bedrivits vid
forsvarets forskningsanstalt (kap. III,
sid. 34; kap. IV, tabli not 6, 18 och 19)
och siérskilt dess medicinska institu-
tion. Anstaltens organisation goér emel-
lertid att vissa delar av den forsvars-
medicinska forskningen inte upptagits
dir. Sarskilt giller detta alla undersok-
ningar som berdr kliniska materiel,
men forskningsanstaltens utrustning
och uppbyggnad &r ej heller inriktad
pa vissa andra typer av forsvarsmedi-
cinsk forskning. Inom styrelsen finnes
ej nagon representant for forsvarsme-
dicinsk forskning. Forskningsanstal-
tens medicinska unders6kningar beror
sialunda medicinsk skyddsforskning av-
seende kemisk krigféring och fragor
om skyddet mot radioaktiv stralning
i anslutning till andra delar av anstal-
tens verksamhet. Aven rorande vissa
fysiologiska problemstidllningar har an-
stalten varit verksam. Genom ett gans-
ka utbyggt system med konsulter fran
olika medicinska institutioner och kli-
niker har forsvarets forskningsanstalt
kunnat forskaffa sig nédig information
och sakkunskap dven pa sddana omra-
den, som inte har kunnat bli foremal
for anstaltens egen inre verksamhet.
Forsvarets forskningsanstalt bedriver i
huvudsak en verksamhet inom egna an-
liggningar, men i fraga om medicinska
problem foérekommer #dven att forsk-
ningsuppdrag med hjidlp av anslag be-
drivits pa institutioner utanfér forsk-
ningsanstalten.

Det militdr-psykologiska institutet
(kap. IV, tabla not 11) har att leda och
fullfélja verksamhet med psykologisk
vetenskaplig metodik, som har betydel-
se dven ur medicinsk synpunkt. Emel-
lertid har institutet inte tagit upp pro-

blem som direkt haft anknytning till
psykiatriska eller medicinsk-psykolo-
giska fragestillningar, bl. a. darfor att
institutets personaluppsittning inte ar
avsedd for sadan verksamhet.

Viasentliga omraden av forsvarsmedi-
cinen inom totalférsvarets ram faller
under inrikesdepartementets verksam-
hetsomrade. Statens bakteriologiska la-
boratoriums epidemiologiska avdelning
har redan berorts i borjan av detta ka-
pitel. Inom medicinalstyrelsens skilda
hithérande organ har foérsvarsmedi-
cinska problemstillningar beaktats och
fran tid till annan bragts till de olika
forsvarsmedicinska forskningsorganens
kidnnedom. Hirvidlag har sédrskilt stral-
skyddsndmnden, sjukvardsberedskaps-
namnden och medicinalstyrelsens rad
for skydd mot biologisk krigforing
(kap. IV, tabla not 12) haft betydelse.
D4 emellertid dessa organ visentligen
inriktas mot sjukvardens omedelbara
problem, sirskilt ur beredskapssyn-
punkt, har nagon sammanfattande och
l6pande bedémning och uppféljning av
forsvarsmedicinska forskningsbehov in-
te kunnat ske. Aven civilforsvarsstyrel-
sen har med uppmirksamhet f6ljt for-
svarsmedicinska fragestdllningar och
bearbetat dem ur syftet av sin allmén-
na verksamhet inom beredskapens ram.
En speciell inriktning pa foérsvarsme-
dicinsk forskning har emellertid inte
varit mojlig.

Detsamma far sdgas gilla de under
jordbruksdepartementet lydande vete-
rinédrstyrelsen, veterindrmedicinska an-
stalten och vixtskyddsanstalten, vilka
inom ramen for sin méangskiftande och
i vissa avseenden dven pa beredskaps-
atgidrder inriktade verksamhet dock
icke haft néagot speciellt organ, som
kunnat sammanfatta de problem som ur
totalforsvarets synpunkt uppstillt sig
inom veterindrmedicinen och livsme-




delsfragor (kap. IV, tabla not 12).
Hirvidlag har sakkunskap frian vete-
rinirhégskolan och undervisnings- och
forskningsinstitutioner pa lantbrukets
omrade i sirskilda fall fatt stillas till
forfogande for de olika forsknings-
organen.

Den nu limnade korta sammanfatt-
ningen av verksamheten och funktio-
nen inom organisationen for den for-
svarsmedicinska forskningen visar, att
en méangfald organ och institutioner
deltar i denna verksamhet. Aven andra
organ som icke nidmnts i beskrivning-
en kan spela en roll sisom problem-
stillare och initiativtagare till Aatgér-
der och som formedlare av visentlig
information. I den skiss som publice-
ras nedan och de noter, som utgor ett
supplement till skissen limnas en kom-
pletterande oversiktsbhild av nuliget.
Ytterligare data om den forsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsdksorgani-
sationen kan inhédmtas ur kapitel III
om denna organisations utveckling.

Organisationens struktur

Den tabld som vidfogas Over organ for
planliggning, ledning, samverkan och
verkstillighet inom den férsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsoksverksam-
heten avser att som ett komplement till
texten i detta kapitel ytterligare belysa
de ingdende organens ledning och sam-
band. Vissa detaljupplysningar av in-
tresse i sammanhanget ges nedan som
noter till- tablan. Hinvisningssiffrorna
i tablan visar noternas nummer. De i
tablan anvinda tecknen &r forklarade
i tablan. For overskadlighetens skull ar
vissa av de direkt under forsvarsdepar-
tementet lydande centrala férvaltnings-
myndigheterna i tabldn anknutna via
Overbefdlhavaren. Denne har dock en-
dast begrinsad anvisnings- och direk-
tivratt.
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Organ for planliggning, ledning och samverkan
Not 1) Instruktionen for statens me-
dicinska forskningsrad ir faststdlld av
Kungl. Maj:t den 30/6 1959 (ingar i in-
struktionen for forskningsrdd inom
ecklesiastikdepartementets verksam-
hetsomrade). Radet bestar av ordf6-
rande, utsedd av Kungl. Maj:t, jimte 16
ledamoter. Dessa ar (§ 16) :

Chefen for medicinalstyrelsen eller
den han dértill férordnar.

Generalliikaren eller den han dirtill
forordnar.

En representant féor medicinen an-
grinsande naturvetenskap (utses av
Kungl. Maj:t).

Atta valda ledamdter, represente-
rande var och en av de medicinska fa-
kulteterna i Uppsala, Lund och Gote-
borg samt ldrarkollegierna vid karo-
linska institutet och medicinska hég-
skolan i Umeé; vidare en gemensam for
lirarkollegierna vid tandlikarhdgsko-
lorna i Stockholm och Malmé; vidare
en for veterinirhogskolans ldrarkolle-
gium; samt slutligen en utsedd av
svenska likaresillskapet, representeran-
de den medicinska forskning som be-
drives utanfor larosétena.

Fem ledaméter, representerande
forskningen vid de medicinska fakulte-
terna (motsvarande), utsedda av Kungl.
Maj:t efter forslag av radet sedan de
valda ledamoterna utsetts.

Not 2) Instruktionen for statens me-
dicinska forskningsrads forsvarsmedi-
cinska nidmnd éar faststdlld av Kungl.
Maj:t den 6/5 1949 jamte dndring en-
ligt beslut den 14/10 1955. Namndens
ledamaoter ar (§ 5):

Generallikaren eller den han dirtill
forordnar.

Byraoverlikaren i forsvarets sjuk-
vardsstyrelse.

Arméoverlikaren eller den han dér-
till férordnar.
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En- militar representant utsedd av
overbefédlhavaren.

En representant for forsvarets forsk-
ningsanstalt utsedd av dess styrelse.

Forestandaren for statens bakterio-
logiska laboratorium.

En representant for civilférsvarssty-
relsen.

Fyra ledamoéter utsedda av forsk-
ningsrddet av vilka minst en jamvil
skall vara ledamot av forskningsradet,
niamligen:

En representerande vetenskapsgrenen
biokemi.

En representerande vetenskapsgrenen
fysiologi.

En representerande vetenskapsgrenen
invértes medicin.

En representerande vetenskapsgrenen
psykiatri (jamte psykologi).

Forsvarsmedicinska nimnden samar-
betar med (§ 8 sista stycket):

Forsvarets forskningsanstalt.

Statens bakteriologiska laboratorium.

Universitetsinstitutioner dir férsvars-
medicinsk forskning bedrives.

Flyg- och navalmedicinska nimnden
genom namndernas sekreterare.

Civilforsvarsstyrelsen.

Medicinalstyrelsen.

Sjukvardsberedskapsnimnden.

Forsvarets sjukvardsstyrelse.

Forsvarsgrensoverlikarna.

Not 3) Forsvarsmedicinska ndmnden
skall arligen fore den 1 augusti till for-
svarets forskningsanstalt och statens
bakteriologiska laboratorium avgiva
forslag till anslagsiskanden for den
forsvarsmedicinska forskningen vid
dessa institutioner (nimndens instruk-
tion § 3 sista stycket). Vid forsvars-
medicinska nimndens sammantriden
far chefen vid FOA 1:s medicinska in-
stitution samt laboratorn vid SBL:s for-
svarsmedicinska sektion nirvara.

Not %) Instruktionen for statens
nidmnd fér flyg- och navalmedicinsk

forsknings- och férsoksverksamhet #r
faststilld av Kungl. Maj:t den 27/7 1954
jamte dndring enligt beslut den 27/2
1959. Namndens ledaméter ar (§ 3):

Tre givna ledaméter:

Forestiandaren for fysiologiska insti-
tutionen vid Lunds universitet.

Forestindaren for fysiologiska insti-
tutionen vid karolinska institutet.

Forestindaren for fysiologiska insti-
tutionen vid gymnastiska centralinsti-
tutet (sedan 1945 jamvil anstilld som
flygférvaltningens fysiologexpert; jéam-
for not 9).

Sju for en tid av tre ar i sinder valda
ledaméter:

Tre av chefen for flygvapnet utsedda
ledaméter, varav en skall vara flygli-
kare (hittills alltid flygoverlikaren)
och de dvriga tva speciellt sakkunniga
betriffande flygsikerhets- och haveri-
drenden respektive materielfragor.

Tva av chefen f6r marinen utsedda
ledamoéter, varav den ene skall vara
marinldkare (fér nérvarande marin-
6verlikaren) och den andre speciellt
sakkunnig i ubéts- och dykerifragor.

Tva av chefen for luftfartsstyrelsen
utsedda representanter, varav minst en
skall vara ldkare med flygmedicinsk
sakkunskap (fér nérvarande #4r bada
likare varav den ene sedan 1953 #r en
av flygvapnets bada specialflyglikare;
jamfor not 20).

Vid niamndens sammantriiden bor la-
boratorerna vid de flyg- och navalme-
dicinska avdelningarna niirvara (§ 6).

Not 5) Instruktionen fér statens rad
for atomforskning #r faststilld av
Kungl. Maj:t den 30/6 1959 (ingir i in-
struktionen foér forskningsrdd inom
ecklesiastikdepartementets verksam-
hetsomrade). Instruktionen innebir att
den &r 1945 bildade atomkommittén
ombildats till ett permanent forsknings-
rdd for framjande av atomforskningen.
Bland radets tolv ledaméter miirkes en




utsedd av forsvarets forskningsanstalts
styrelse (fér nérvarande avdelnings-
chefen for den av forsvarets forsknings-
anstalts avdelningar, vilken har till
uppgift att bedriva skyddsforskning
mot kdrnvapen) samt laboratorn wvid
radiofysiska institutionen i Lund. Ra-
det stoder bl. a. stralskyddsforskningen
genom beviljande av anslag for forsk-
ning inom radiofysiken, genetisk forsk-
ning, forskning roérande radioaktivite-
tens transport genom vixtlighet och
djur samt 6vrig radiobiologisk forskning
(se vidare kap. V, sid. 73).

Not 6) Instruktionen for forsvarets
forskningsanstalt dr faststilld av Kungl.
Maj:t den 9/1 1959. Ledningen av forsk-
ningsanstalten utévas av en styrelse,
bestiende av ordféranden (generaldi-
rektér och chef for anstalten) och yt-
terligare sex ledaméter (§ 7). Ledamo-
terna utses av Kungl. Maj:t och utgores
av tre militira och tre civila. De tre mi-
litira ledamdterna #ar fo6r ndrvarande
souscheferna for armétygférvaltningen,
marinférvaltningen och flygférvaltning-
en. Dérutéver dr en av Overbefilhava-
ren utsedd representant adjungerad
till styrelsen. De tre civila ledaméterna
representerar for nérvarande naturve-
tenskaplig och teknisk forskning.

Forsvarets forskningsanstalt har att
till nirmare undersékning upptaga
forskningsuppgift, som anvisas av éver-
befilhavaren, forsvarsgrenschef, cen-
tral forvaltningsmyndighet inom krigs-
makten, civilférsvarsstyrelsen eller sta-
tens medicinska forskningsrads for-
svarsmedicinska namnd (§ 5).

Forsvarets forskningsanstalt har till
uppgift att omhinderhava naturveten-
skaplig teknisk-vetenskaplig och medi-
cinsk forskning for forsvarsindamél
(§ 2). I anslutning hirtill aligger det
forskningsanstalten bl. a. att inom de
omraden, som ir eller kunna forutses
bliva av betydelse for rikets férsvar be-

63

driva forskning, folja den vetenskap-
liga utvecklingen, inhdmta kéinnedom
om den forskningsverksamhet, som be-
drives inom riket samt samordna och
frimja denna verksamhet, planléig-
ga forskningsverksamheten, bearbeta
forskningsuppgifterna samt, i den méan
uppgifterna kunna och lampligen boéra
overlimnas till annat forskningsorgan,
fordela uppgifterna pa de statliga eller
enskilda forskningsorgan, som sta till
forfogande for dndamaélet (§ 3).

Jamlikt § 3 i instruktionen fér sta-
tens medicinska forskningsrads for-
svarsmedicinska nidmnd (se not 2) alig-
ger det nimnden att f6lja och samord-
na den forsvarsmedicinska forskning-
en, att taga initiativ till sidan forsk-
ning samt att medverka till 16sandet av
de forsvarsmedicinska forskningsupp-
gifter samt utférandet av den forsvars-
medicinska forsoksverksamhet, varom
framstillning gores fran forsvarets
myndigheter och civilférsvarsstyrelsen.
(Se vidare not 3.)

Jamlikt § 1 i instruktionen for flyg-
och navalmedicinska namnden (se not
4) aligger det ndmnden bl. a. att taga
initiativ till och planldgga flyg- och
navalmedicinsk forsknings- och for-
soksverksamhet, att med tillhjilp av de
medel och arbetskrafter, som star till
forfogande, sjalv igangsitta och bedri-
va flyg- och navalmedicinsk forsknings-
och forsoksverksamhet, att inom det
flyg- och navalmedicinska omrédet
medverka till losandet av de forsk-
ningsuppgifter samt utférandet av den
forsoksverksamhet, varom framstill-
ning goéres fran militdra och civila
myndigheter och organisationer, att ge-
nom understéd och anslag till enskilda
framja flyg- och navalmedicinsk forsk-
nings- och forsoksverksamhet samt att
folja utvecklingen i utlandet inom den
flyg- och navalmedicinska forskningen
och nirliggande omraden.
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Not 7) Instruktionen for forsvarets
sjukvardsstyrelse ir faststdlld av Kungl.
Maj:t den 24/4 1959. Enligt § 3 i denna
instruktion &ligger det ambetsverket
bl. a. att i samarbete med Ovrig for-
svarsmedicinsk expertis, chefen for
forsvarsstaben och forsvarsgrensche-
ferna tillse att den medicinska forsk-
ningens réon kommer hilso- och sjuk-
varden inom krigsmakten till godo.
Forsvarets sjukvardsstyrelse har sedan
den 1/7 1959 anstalld konsult i atom-
vapenfragor (laborator vid veterinir-
hogskolan) samt sedan 1/1 1960 an-
stilld konsult angiende kemisk krig-
foring (for nérvarande innehavare av
forskartjinst i biokemisk stralskade-
forskning; jamfoér not 13).

Not 8) Ett organisatoriskt samarbete
mellan forsvarets sjukvardsstyrelse och
forsvarsgrensoverlikarna dr garanterat
genom forsvarslikarberedningen, déir
fragor rorande hilso- och sjukvéirden
inom krigsmakten av principiell bety-
delse eller storre vikt skall diskuteras.
(§ 24 i instruktionen for forsvarets
sjukvardsstyrelse.) Det aligger general-
likaren att kalla till dylik beredning,
vilken ock kan komma till stind efter
framstillning av forsvarsgrensoverli-
kare.

Not 9) Forestandaren vid fysiologis-
ka institutionen vid gymnastiska cent-
ralinstitutet har sedan 1945 varit knu-
ten arvodesvigen till flygforvaliningen
som fysiologexpert for bearbetning av
vissa fragor med flygfysiologisk an-
knytning och/eller teknisk natur be-

triffande sikerhetsmateriel, instruk-
tionsverksamhet, haveriutredningar
m. m.

Not 10) Laboratorn i navalmedicin
vid navalmedicinska avdelningen vid
karolinska institutet har sedan 1950 i
sin egenskap av marinlikare av 1:a
graden verkat som navalmedicinsk ex-
pert inom marinfoérvaltningen for be-

arbetning av fragor inom ubits- och
dykeritjansten betriaffande sikerhets-
foreskrifter, instruktioner, materielfra-
gor m. m. Han har dirjamte sedan
1955 wvarit vetenskaplig radgivare for
den i not 22 ndmnda studiegruppen for
dykeriérenden.

Not 11) Instruktionen for militar-
psykologiska institutet ar faststilld av
Kungl. Maj:t den 9/1 1959. Institutet ir
krigsmaktens centrala organ fér mili-
tart inriktad psykologisk, pedagogisk
och sociologisk forskning och tillimp-
ning (§ 2). Institutet samarbetar med
forsvarets sjukvardsstyrelse, med uni-
versitet och hogskolor samt med andra
myndigheter och institutioner, vilkas
uppgifter har samband med institutets
verksamhet (§ 4). Institutet har att till
nirmare undersékning upptaga arbets-
uppgift, som anvisas av chefen for for-
svarsstaben, forsvarsgrenschef eller
chefen for centrala vérnpliktsbyran
(§6).

Vid institutet bedrives icke nagon
forsvarsmedicinsk forskning i egentlig
mening. Ingen personal med medicinsk
utbildning &r anstdlld vid institutet.
Diremot har ett flertal av de psykolo-
giska, pedagogiska och sociologiska
frigestillningar institutet arbetar med
ett nira samband med den medicinska
forskningen.

Not 12) Medicinalstyrelsens rad foér
skydd mot biologisk krigféring utgor
ett sakkunnigorgan, avsett att bitrida
medicinalstyrelsen i dess egenskap av
ledande och samordnande myndighet i
fragor berérande skyddet mot biologisk
krigféring. (Jamfoér Kungabrev 6/6 1952
till medicinalstyrelsen samt proposition
nr 130/1952 i kap. III, sid. 53.) Réadet
bestir av representanter fran foljande
myndigheter m. m., vilka var for sig
har sjilvstindiga uppgifter inom berdor-
da skyddsomrade:

Forsvarets sjukvardsstyrelse.
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Statens bakteriologiska laboratorium.

Forsvarets forskningsanstalt.

Veterinirstyrelsen.

Statenis veterinarmedicinska anstalt.

Staten's vixtskyddsanstalt.

Civilfdrsvarsstyrelsen.

Statens medicinska forskningsrids
férsvarsmedicinska ndmnd.

Organ for verkstiillighet

Not 13) Den forskningsgrupp i bakte-
riologiskk bioteknik som sedan ett an-
tal ir framvuxit vid bakteriologiska in-
stitutionien vid karolinska institutet sto-
des av statens medicinska forsknings-
rad. Radet har ocksa en forskartjanst i
biokemisk stralskadeforskning vid ka-
rolinska institutet.

Not 14) 1 amnet neurotoxokologi har
tidigare funnits en forskningslikare vid
farmakologiska institutionen vid karo-
linska iinstitutet. Fran och med den
1/7 1961 har forsvarsmedicinska namn-
den bildat en forskningsgrupp, vilken
stodes av nidmnden.

Not 15) En betydande forsvarsmedi-
cinsk forskning bedrives av enskilda
forskare och forskargrupper vid uni-
versitet och hogskolor stédd av fram-
forallt forsvarsmedicinska nimnden
men ocksid med bidrag fran statens
medicinska forskningsridd och statens
rad for atomforskning. Vid universitet
och hdgskolor pagir ocksa forskning
av forsvarsmedicinskt intresse stodd av
vapengrenarna och forsvarets forsk-
ningsanstalt. Som exempel hirpa kan
ndmnas de forskningsarbeten som pa
flygvapnets uppdrag utforts vid psyko-
logiska institutionen i Uppsala; vidare
de studier 6ver respirationen hos nerv-
vivnad och enskilda celler under over-
tryck, vilka studier p4 marinens upp-
drag pégar vid histologiska institutio-
nen wvid Goteborgs universitet, varvid

de berdrda forskarna fatt tillgodorik-
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na sig tjanstgoéringstid som vérnpliktiga
marinlikare samt erhallit forsknings-
anslag av marinférvaltningen.

Not 16) Vid karolinska institutet fin-
nes en flygmedicinsk avdelning med
en laborator i flygmedicin och en na-
valmedicinsk avdelning med en labo-
rator i navalmedicin. Avdelningarna
forfogar bl. a. 6ver en undertrycks-
kammaranliggning kombinerad med en
overtryckskammaranléiggning samt en
centrifuganlidggning, vilken ir den enda
inom landet.

Vid Lunds universitets fysiologiska
institution finnes en flyg- och naval-
medicinsk avdelning med en laborator
i flygmedicin. Avdelningen fo6rfogar
bl. a. 6ver en undertryckskammaran-
ldggning.

Vid gymnastiska centralinstitutets fy-
siologiska institution finnes en flyg-
och navalmedicinsk avdelning med en
laborator i flygmedicin. Avdelningen
forfogar bl. a. 6ver en undertryckskam-
maranlidggning.

Vid akademiska sjukhuset i Uppsala
oronklinik finnes en klimatkammare
och en undertryckskammaranliggning,
vilka administreras som delar av uni-
versitetet under sérskilt forordnade
forestiandare.

Not 17) Genom utldggning av bestill-
ning genom kontrakt varvid gives sa-
vil ekonomiskt stéd som personellt i
form av kommendering av flyglikare.

Not 18) Statens rad for atomforsk-
nings anslag till stralskyddsforskning
har férutom till gruppen enskilda fors-
kare och forskargrupper vid universi-
tet och hogskolor gatt till lantbrukshog-
skolan i Ultuna, veterinidrhégskolan i
Stockholm samt forsvarets forsknings-
anstalts avdelning 4. (Se vidare not 5.)

I statsverkspropositionen 1962, IX ht
p. 72, foreslar chefen for jordbruksde-
partementet, att av det foreslagna to-
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tala beloppet 4 1 700 000 kr. for forsk-
ning pa jordbrukets omrade bér minst
200 000 kr. avdelas for att stodja den
viktiga stralskyddsforskningen vid vis-
sa institutioner, som sorterar under
jordbruksdepartementet. Vidare till-
styrker departementschefen i p. 46, att
vid institutionen for véxtniringsliara
och jordbearbetning vid lantbrukshog-
skolan i Ultuna inrittas en laboratur i
lantbrukets radiobiologi.

Not 19) Den medicinska verksamhe-
ten vid forsvarets forskningsanstalt be-
drives i nira sammanhang med den 6v-
riga forskningen och ar koncentrerad
till de medicinska och stridsgaskemis-
ka institutionerna. (Se vidare not 18.)

Not 20) Specialflyglikarna har vid
sidan av sin medicinska utbildning full
flygférarutbildning vid flygvapnet. De-
ras uppgift dr — utom att stindigt hal-
la sig i flygtrim och ldra sig flyga de
i tur och ordning nyinférda flygplans-
typerna och hirigenom forvirva en
personlig, ingidende erfarenhet om de
forhallanden varunder den flygande
personalen ute vid férbanden arbetar
— att formedla kontakten mellan 4 ena
sidan flygarna, teknikerna och & andra
flyg- och navalmedicinska nidmnden
med dess ledamdéter, avdelningar och
forskningspersonal. Specialflyglikarna
har ocksid kommit att Overtaga vissa
uppgifter som instruktionsmissigt till-
kommit flyg- och navalmedicinska
namndens laboratorer, bl. a. att som
medicinska experter inga i flygvapnets
haverikommissioner samt for instruk-
tionsverksamhet av olika slag. De delta-
ger vidare vid utredningar rdérande en-
skilda flygares fysiska och psykiska
forutsiattningar for fortsatt flygtjanst-
goring. Slutligen har sérskilt en av spe-
cialflyglikarna en del av sin tjénstgo-
ring regelbundet forlagd till flygfor-
valtningen och/eller dess forsékscentral
i Malmslédtt for medverkan vid hand-

laggandet av en rad huvudsakligen tek-
niska fragor for vilka dven medicinsk
sakkunskap #dr av betydelse. Forsoks-
centralen forfogar bl. a. 6ver en under-
tryckskammaranlidggning och viss. an-
nan laboratorieutrustning av proviso-
risk karaktir i den si kallade héjdan-
laggningen, vilken utgér kirnan for
det flygmedicinska héjdlaboratorium
vars utbyggnad pabdrjats vid forsoks-
centralen.

Not 21) Flygvapnets medicinska un-
dersokningscentral star under ledning
av en undersokningslikare, vilken nér-
mast har ansvaret for den medicinska
uttagningen av flygande personal, vis-
sa regelbundet aterkommande special-
undersokningar av i flygtjinst redan
varande personal, medicinska utred-
ningar av vissa specialfall fran férban-
den samt de arliga allmédnna kroppsun-
dersokningarna av den inom flygled-
ningen tjéanstgérande flygande persona-
len i Stockholm. Vid flygmedicinska
undersokningscentralen, vilken genom
forsvarets sjukvardsstyrelse forsetts
med medicinsk apparatur, har ocksa
delvis med hjidlp av anslag fran flyg-
och navalmedicinska ndmnden kunnat
igingsittas vissa vetenskapliga under-
sokningar med den till centralen for
andra #dndamél hinvisade personalen
vid flygvapnet som forsoks- och studie-
objekt.

Not 22) For fragor betraffande ubéats-
och dykerihygien har 1955 skapats en
studiegrupp for dykeridrenden inom ma-
rinforvaltningen. I denna studiegrupp
ingar férutom vapentekniska och teknis-
ka experter som navalmedicinska ex-
perter laboratorn vid navalmedicinska
avdelningen vid karolinska institutet
(jamfér not 10) samt sedan den 1/7
1961 innehavaren av den vid sistndmn-
da tidpunkt inrittade specialmarinli-
kartjédnsten. Specialmarinldkaren — vil-
ken forutom att vara aktiv dykare édger




dokumenterad vetenskaplig - skolning
inom fysiologi och: 6vriga forsknings-
omraden av betydelse for dykeri- och
ubéatshygien — svarar under marin-
overlikaren for med ubats- och dyke-
ritjinsten sammanhiingande drenden av
medicinsk-teknisk natur sasom medi-
cinska fragestidllningar vid tillkomst av
nya ubéatstyper och problem rérande
det slutna rummets fysiologi och psy-
kologi samt medicinska fragestillning-
ar i samband med tung och Ilitt dyk-
ning. Vidare skall specialmarinlika-
ren leda den medicinska forsoks- och
provverksamheten inom ovan beroérda
omriaden samt kontinuerligt uppfélja
och for den praktiska tjanstens behov
bearbeta de réon och erfarenheter pa
hithérande omréaden som gives savil
inom som utom landet.

Not 23) Militirmedicinska undersok-
ningscentralen stir under ledning av
forsvarets sjukvardsstyrelse. Vid dess
sida fungerar en forskningskommitté,
som har till uppgift att leda det veten-
skapliga arbetet vid centralen. Kom-
mittén bestar av representanter for me-
dicinsk och klinisk fysiologisk forsk-
ning, militira instanser samt sjukvards-
styrelsen. Arbetet pa centralen ledes
nirmast av en forskningslikare med
stillning motsvarande forste underli-
kare och vars 16n utbetalas genom for-
svarets sjukvardsstyrelse. Tonvikten i
centralens arbete ligger pa rent veten-
skaplig unders6kning och bearbetning
av aktuella kliniskt-fysiologiska prob-
lem inom férsvaret. I mindre utstréick-
ning har ocksd som ett provisorium
verkstillts specialundersokningar - av
rutinkaraktir av till submarin tjinstgo-
ring uttagen personal. Medel till verk-
samheten anslis av forsvarets sjuk-
vardsstyrelse samt delvis ocksa av for-
svarsmedicinska ndmnden i form av
mindre anslag. Dérutover stéller ar-
mén ldkare till féorfogande for tjénstgo-
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ring vid centralen samt marinen savil
likare som viss apparatur.

Not 24) Jamlikt instruktionen fér mi-
litarapoteket (SFS 624/60) aligger det
militirapoteket att utféora forsék och
undersékningar rorande for krigsmak-
ten ldmpliga likemedel och likemedels-
beredningar samt deras hallbarhet
(§ 3). Vidare skall pa militirapoteket,
i den man tillgingliga medel si medgi-
ver, tillfille till sjdlvstindig forskning
beredas dér tjanstgérande farmaceuter
dvensom, efter forsvarets sjukvardssty-
relses provning, andra forskare inom
det farmaceutiska omradet (§ 8).

Den ovan instruktionsmissigt alagda
verksamheten, som nirmast far rubri-
ceras som forskning av typen forsok
och prov och vilken skett i samarbete
med bl. a. medicinska institutionen vid
FOA 1 samt enskilda forskare och fors-
kargrupper vid karolinska institutet,
har hittills icke tilldelats egna medel,
utan kostnaderna har fatt bestridas sa
langt mojligt inom ramen for tilldela-
de driftsanslag.

Not 25) Vid statens institut fér folk-
hilsan pagar kontinuerligt undersok-
ningar inom institutets verksamhetsom-
raden pa uppdrag av militira myndig-
heter. Undersokningarna &dr ménga
ganger av den arten, att de knappast
kunna rubriceras som forsvarsmedi-
cinsk forskning. Som exempel kan
namnas: undersékning av buller, fram-
forallt flygbuller; utredning angaende
tvittning av persedlar och dngiende
steriliseringseffekt hérvid; utredning
av hilsorisker i anledning av explo-
sionsolycka i militidrt bensinforrad; ut-
redning av hélsorisker vid bergrumsar-
bete, vid arbete pa batar samt vid gen-
gasdrift; undersokning och hygienisk
bedomning av vissa spackel, tvittviits-
kor, fiargblandningar, damm, traimpreg-
neringsmedel och automatolja; utred-
ning av halsorisker vid krutframstéll-
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ning (dietylenglykoldinitrat) och vid
anvindning av reabensin; undersok-
ning av livsmedel; kontroll av utspis-
ningsstater.

Not 26) Enligt § 4 i instruktionen for
forsvarsmedicinska nimnden (se not 2)
bedrives forsvarsmedicinsk forsknings-
och fors6ksverksamhet i huvudsak vid
statens bakteriologiska laboratorium
och forsvarets forskningsanstalt dven-
som vid andra institutioner eller av
enskilda forskare, vilka utfér veten-
skapligt arbete inom verksamhetsom-
ridet (se not 3, 14, 15 och 19). Instruk-
tionen for statens bakteriologiska la-
boratorium #r faststdlld av Kungl.
Maj:t den 4/6 1954 jamte #andring en-
ligt beslut den 30/6 1955. Enligt den
forstndmnda instruktionens 5 § om-
fattar laboratoriet bl. a. ett fristdende
forsvarsmedicinskt laboratorium. I den
dndrade instruktionens 5 § talas ej
lingre om nagot fristiende férsvarsme-
dicinskt laboratorium utan i stédllet har
tillkommit en epidemiologisk avdel-
ning, som forestds av en statsepidemi-
olog. Under denne sorterar en forsvars-
medicinsk sektion med en laborator.
Statsepidemiologen dr sjdlvskriven le-
damot i sjukvardsberedskapsndmnden
vid handldggning inom n#mnden av
drende rorande epidemibekimpning i
krig eller friagor som eljest samman-
hinga med skyddet mot biologisk
krigforing (§ 6 i instruktionen for me-
dicinalstyrelsens sjukvardsberedskaps-
ndmnd 23/1 1959 SFS nr 41/1959).

Not 27) Dokumentationen inom for-
svarsmedicinen &ar for nirvarande
spridd inom ett flertal verkstillighets-
organ. Sialunda sker dokumentationen
av rén inom A-krigféringens omrade
vid medicinska institutionen vid
FOA 1.

Dokumentationen inom den bakte-
riologiska krigforingens omrade sker
vid en dokumentationscentral foér bio-

logisk krigforing, som under den se-
naste 5-ars perioden framvuxit vid ka-
rolinska institutets bakteriologiska in-
stitution och som bekostats av medel
fran institutionsanslagen, sjukvardsbe-
redskapsndmnden, forsvarsmedicinska
nimnden samt numera foérsvarets
forskningsanstalt.

Dokumentationen av rén inom den
kemiska krigforingens omrade sker
dels vid medicinska och stridsgaske-
miska institutionerna vid FOA 1, dels
hos den forskningsgrupp i neurotoxi-
kologi som har sin verksamhet knuten
till karolinska institutets farmakologis-
ka institution.

En mera samlad dokumentation
inom den allmidnna forsvarsmedicinens
omrade torde endast finnas i bibliote-
ket pA FOA 1 (jamfoér not 7).

Dokumentation av rén inom det flyg-
och navalmedicinska omradet sker dels
vid flyg- och navalmedicinska nidmn-
dens laboratorier dels hos flygdverli-
karen (specialflyglikarna) och marin-
overlikaren (specialmarinlikaren).

Utredningen
Den forsvarsmedicinska forskningsor-
ganisationen i vart land har vixt fram
under en foljd av ar. Den har tillkom-
mit genom att speciella behov féranlett
l6sningar p& begriinsade avsnitt av den
forsvarsmedicinska forskningsfronten
vid skilda tillfallen. Det ligger i sakens
natur att en enhetlig planering och en
logisk tdckning av hela forskningsfil-
tet darvid inte har kunnat astadkom-
mas. Fran tid till annan har ocksa for-
andringar och omorganisationer av
skilda delar av organisationen féreta-
gits. Denna utvecklingsging har gjort
att organisationen blivit synnerligen
komplicerad och foreter en brokig och
splittrad bild.

Aven funktionellt uppvisar organisa-
tionen for forsvarsmedicinsk forskning




svara  brister.  Ansvarsfordelningen
inom ledningen av den forsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsoksverksam-
heten pa manga hinder har lett till ett
daligt samband i planliggning och ut-
forande av forskningen. En enhetlig
ledning av den forsvarsmedicinska
forskningen saknas, och ledningen
ifraga ar inte ens koncentrerad till ett
fatal instanser. Intet organ eller in-
stans har uppdraget att samlat framtaga
och prioritera de forskningsbehov, som
uppstiller sig med hédnsyn till sjuk-
vardens verksamhet inom totalférsva-
rets ram.

Behovet av ordnad information och
samband i forskningsverksamheten till-
godoses i den nuvarande organisatio-
nen genom en korsvis representation
over det organisatoriska filtet av re-
presentanter for olika myndigheter, or-
gan och forskningsinstitutioner i an-
dra motsvarande enheter. Detta leder
till att samordningen blir pi en gang
for omfattande och for svag. Visserli-
gen forekommer utbyte av information
och sakkunskap pd méanga nivder, men
ingen av dessa sambandsrepresentan-
ter kan ségas representera mer #n sin
egen individuella instéillning till proble-
matiken. Det finns ingen som t. ex. kan
till de forskningsorgan, som leder den
forsvarsmedicinska verksamheten vid
universitetslaboratorierna overbringa
en samlad asikt fran forsvarsmakten
rorande prioriteringen av dess for-
svarsmedicinska forskningsbehov. Inte
heller kan det civila medicinalvisen-
dets forskningsbehov ur beredskaps-
synpunkt och inom totalférsvarets ram
framliggas i en sadan samlad och prio-
riterad form. Den forsvarsmedicinska
forsknings- och férsoksorganisationens
pafallande brist pa enhetlighet och
samband savidl inom forsvarsmaktens
ram som vid universitetsorganisationer-
na leder till ofullstindig planering av
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forskningsverksamheten sett mot to-
talforsvarets behov och till en dalig ko-
ordination av forskningsarbetet pa de
olika nivierna.

Da rimligen ledningsorganen for
planléggning och prioritering av forsk-
ningen dven bor ha uppdraget att se
till att de uppnadda forskningsresulta-
ten omsittes i praktisk verksamhet, le-
der franvaron av en enhetlig ledning
med klar orderlinje sérskilt till en for-
langsammad och bristfallig tilldimp-
ning av faktiskt foreliggande forsk-
ningsresultat och av nya medicinska
data i totalférsvarets sjukvard. Det nu
sagda far icke uppfattas pa sidant sitt,
att resultat 6verhuvudtaget inte skulle
ha ernatts med de insatta forskningsre-
surserna. Givetvis har sa varit fallet
och virdefulla teoretiska och praktiska
mal har forverkligats genom den be-
drivna forsknings- och forsoksverksam-
heten. En enhetlig ledning skulle emel-
lertid pa ett helt annat sitt ha kunnat
aktivera och placera ndédvindig forsk-
ning samt forséks- och provverksam-
het. Forutsidttningen for att vart lands
begridnsade resurser skall kunna ut-
nyttjas maximalt &r, att ett centralt or-
gan kan samla onskemailen och dirige-
ra atgiarder for att tillfredsstidlla dem
si att det medicinska féltet téicks pa ett
fullstindigare sitt.

En péafallande svarighet i den nu-
varande organisationen har varit att fa
utrymme foér den tillimpade forskning-
en vad avser forsék och prov. Sidan
tillimpad forskningsverksamhet kan
och bér forekomma inom nistan alla
omraden av forsvarsmedicinen sa att
de grundliggande forskningsresulta-
ten fors ut till en praktisk tillimpning.
Behovet av tillimpad forskning gor sig
emellertid sérskilt starkt gédllande i si-
dan medicinsk verksamhet som har
samband med och &r beroende av en
hog teknisk utveckling av de hjilpme-
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del, som tas i bruk vid krig. Svagheten
i den nuvarande organisationen har
diarfor gjort sig sdrskilt giallande for
den forsvarsmedicinska verksamheten
inom flygvapnet och marinen, dir den
tekniska utvecklingen tenderar att ga
mycket snabbt och stilla personalen in-
for nya situationer i fraga om teknik
och instrumentering. Det har hir visat
sig att konstruktionen med en flyg- och
navalmedicinsk ndmnd som — férank-
rad i ecklesiastikdepartementet — péa
en gang skall 16sa grundforsknings-
problem och skoéta den tillimpade
forskningen inte har varit lyckad.
Nimndens forskare, som organiskt
infogats i ett civilt forskningssamman-
hang vid universiteten (motsv.), har
pa en gang varit starkt medvetna om
grundforskningens visentliga behov for
utvecklingen av det férsvarsmedicinska
skyddet i samband med flygets och ma-
rinens verksamhet och samtidigt blivit
stillda infor stindigt 6kande krav pa
en utvecklad foérsoks- och provverk-
samhet. En sidan sammankoppling av
i vissa avseenden ganska skilda intres-
sen och arbetsmetoder har inte visat sig
ge goda resultat 4t bada hall. Stundom
har grundforskningen fatt eftersittas
och stundom den tillimpade forskning-
en. Slutresultatet har blivit, att ingen-
dera verksamheten blivit tillgodosedd
pa sadant sidtt som forskarna sjilva
skulle onskat och att vapengrenarna
inte fatt de praktiska resultat, som de
med skil kunnat forvianta sig med led-
ning av forskningens allminna utveck-
ling. Vapengrenarna har tvingats att i
stindigt okad omfattning forséka att i
egen regi bedriva forsoks- och prov-
verksamheten, nigot som i avsaknad av
‘en forsvarsdepartements egen medi-
cinska forskningsorganisation har stott
‘pa betydande svarigheter. Den' svaghet
i organisationen. som pa ett sirskilt
‘markant siatt framtritt, nir det gallt att

16sa de forsvarsmedicinska forsknings-
behoven inom flygvapnet och marinen,
foreligger over hela filtet om &n i all-
minhet i mindre utpréiglad form. Detta
ar en viasentlig slutsats.

Dirtill kommer, att som nédrmare re-
dovisas i kap. V medelstilldelningen for
férsvarsmedicinsk forsknings- och for-
soksverksamhet varit férhallandevis li-
ten. Penningbristen har gjort, att hela
verksamheten neddimensionerats. Folj-
den har blivit, att grundforskningen
trots vetenskapliga forutsittningar i 6v-
rigt icke kunnat tagas fram i onskvird
grad som underlag for den tillimpade
forskningen.

Det torde rada allmén enighet om att
ett framtida krig kommer att stélla sto-
ra medicinska krav pa medicinska
skyddsatgiirder och pa sjukvard for ba-
de civilbefolkningen och de stridande
styrkorna. Dirmed blir totalférsvars-
synpunkten den naturliga vid beddm-
ningen av skilda problemkomplex i
samband med ett modernt krig. For to-
talférsvaret dr det av visentlig betydel-
se att 1opande kunna ta upp forsvars-
medicinska problem till arbete inom
forskningen, bade for att fa fram
grundforskningsresultat som mojliggor
nya skyddsatgiarder och fér att ur
skyddssynpunkt och ur behandlings-
synpunkt stindigt kunna tillimpa de
resultat, som redan foéreligger inom
grundforskningen. En sadan tillimp-
ning kriver emellertid ofta en ganska
omfattande om #n inte alltid djupga-
ende forskning, och den forutsitter
ocksi en forsoks- och provorganisation
kan sti till tjinst med omfattande prak-
tiskt inrikade forsoksserier. Den nuva-
rande organisationen och ledningen av
den forsvarsmedicinska forskningen &4r
pé likartade grunder som ovan diskute-
rats for forsvarsmaktens del bristfillig
ur totalférsvarets synpunkt.



FEMTE KAPITLET

Nuvarande medelstilldelning for férsvarsmedicinsk forskning

Inledning

For att f& en uppfattning av volymen av
den forsvarsmedicinska forsknings- och
forsoksverksamheten inom landet under
senare ar har utredningen infordrat
uppgifter dels angidende for nyssnimnd
verksamhet forbrukade medel under
budgetaren 1954/55—1959/60 dels an-
gaende antalet forskare sysselsatta med
forsvarsmedicinsk forsknings- och for-
soksverksamhet under vart och ett av
dessa budgetar.

Forbrukade medel under budgetiren 1954/55—
1959/60
Uppgifter angaende forbrukade medel
har infordrats frin statens medicinska
forskningsrads forsvarsmedicinska
nidmnd, flyg- och navalmedicinska
namnden, forsvarets forskningsanstalts
avdelning 1 (FOA 1), statens bakteriolo-
giska laboratoriums forsvarsmedicinska
sektion, statens rad for atomforskning
(atomkommittén) samt de enskilda fors-
kare utanfor nyssnimnda organisationer
som vid enkiten angivet att de bedri-
vit forsvarsmedicinsk forskning. Siff-
rorna anger den faktiska forbrukning-
en. De redovisade kostnaderna avser
dir ej annat angives uteslutande drifts-
kostnader.

De av forsvarsmedicinska ndmnden
disponerade anslagsmedlen, vilka under
de aktuella aren utgjort genomsnittligt

-8—9 % av de till statens medicinska

forskningsrads disposition stillda an-
slagen for framjande av medicinsk forsk-

ning, har utdelats till forskare inom for-
svarets forskningsanstalt, statens bakte-
riologiska laboratoriums forsvarsmedi-
cinska sektion samt till enskilda forska-
re. Medlen har dock i foreliggande be-
arbetning endast upptagits under rubri-
ken forsvarsmedicinska nimnden for
undvikande av dubbelredovisning.

Betriffande flyg- och navalmedicinska
ndmnden har redovisats dels av namn-
den disponerade riksstatsanslag, dels
medel som stillts till forfogande av flyg-
forvaltningen resp. marinférvaltningen,
dels och visst anslag fran utlindsk kil-
la. Ndimndens omkostnadsstat dr uppde-
lad pa anslagsposterna sjukvérd, rese-
ersittningar, expenser och inkdp av lit-
teratur. I bearbetningen har for enkel-
hetens skull sjukviard och reseersitt-
ningar helt hanforts till flygmedicin:
ovrigt dvensom %4 av sekretariatets an-
del i anslagsposten expenser. Anslaget
flyg- och navalmedicinsk forskning &r
uppdelat pa anslagsposterna arvoden
och reseersiattningar at av nimnden an-
litade experter m. m., driftskostnader,
stipendier for flyg- och navalmedicinska
studier utomlands m. m. samt flyg- och
navalmedicinsk undervisnings- och in-
struktionsverksamhet. Betriffande sist-
nidmnda delpost har vid fordelningen
den  schabloniseringen gjorts att /4 av
kostnaderna héanfoérts till navalmedicin:
ovrigt, :

Kostnaderna for den forsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsoksverksam-
heten vid forsvarets forskningsanstalts
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avdelning 1 har delats upp pa avloning-
ar och oOvrigt. I kostnadssammanstill-
ningen ingar allt som redovisats pa
uppdragsnummer tillhérande medicin
(= radiobiologi, patologi inklusive djur-
fragor, radiofysiologi, radiogenetik, bio-
fysik), stridsgaskemi (= fysikalisk-or-
ganisk kemi [endast delvis], biokemi,
toxikologi), beklddnadsforskning och
kéldskyddsforskning.

Nu nimnda anslag till féorsvarsmedi-
cinska nimnden, flyg- och navalmedi-
cinska nimnden och de redovisade an-
slagen till forsvarets forskningsanstalts
avdelning 1 har ansetts uteslutande g
till forsvarsmedicinsk forsknings- och
férsoksverksamhet innefattande utveck-
lingsarbete, tjanster till forsvarsgrenar-
na, studieresor samt dokumentations-
verksamhet. Avgrinsningen av begrep-
pet forsvarsmedicinsk forsknings- och
forsoksverksamhet har saledes gjorts
mycket vid.

Kostnaderna for den forsvarsmedi-
cinska verksamheten vid statens bakte-
riologiska laboratorium har av olika
skil icke kunnat redovisas lika reser-
vationslost, som fallet varit for de
ovan behandlade organisationerna.
Vid den organisationsindring som
jamlikt SFS nr 475/1955 genomfdr-
des den 1 juli 1955 vid statens bak-
teriologiska laboratorium oOvertogs de
arbetsuppgifter, vilka tidigare &vilat
det forsvarsmedicinska laboratoriet av
den nyinrittade epidemiologiska avdel-
ningen och inom denna nérmast av den
forsvarsmedicinska sektionen. En dylik
organisatorisk griansdragning inom den
epidemiologiska avdelningen mellan
forsvarsmedicinska och ©6vriga arbets-
uppgifter har av olika skil icke kunnat
genomforas. Avdelningen &r mumerirt
liten — 8 personer — och dess olika ar-
betsuppgifter ingriper i visentliga av-
seenden i varandra. Hirtill kommer att
avdelningen befinner sig i ett uppbygg-

nadsskede, och prioritet har mist givas
it de mest patringande epidemiologis-
ka fragorna. Valet mellan forsvarsmedi-
cinska och andra uppgifter har dess-
utom i praktiken icke varit fritt dirige-
nom att det endast fér en kort period
under de senaste 5 dren varit méjligt att
forvirva kompetent person att uppehal-
la laboratorstjansten, d.v.s. den befatt-
ning som &ar avsedd att ndrmast svara
for den forsvarsmedicinska sektionen
inom den epidemiologiska avdelningen.
Vidare har avdelningen endast kunnat
beredas mycket blygsamma lokaler och
nagon nidmndvéard laboratorieverksam-
het kan icke bedrivas forrian storre ut-
rymmen under ar 1962—1963 stills
till forfogande i samband med att den
nya virusbyggnaden blir fardigstilld.
Av dessa skal har de rent forsvarsmedi-
cinska arbetsuppgifterna inom avdel-
ningen hittills endast sporadiskt och i
mycket obetydlig omfattning kunnat
agnas uppmirksamhet. A andra sidan
har bade vid den epidemiologiska och
de 6vriga fackavdelningarna bearbetats
atskilliga problem, vilka vid sidan av
sina allminna epidemiologiska-mikro-
biologiska aspekter éven har ett starkt
forsvarsmedicinskt intresse.

Det later sig icke gora att utféra en
kostnadsberikning enligt sedvanliga
principer for den silunda vid statens
bakteriologiska laboratorium bedrivna
forsvarsmedicinska forskningsverksam-
heten, Dels foreligger ingen sirredovis-
ning av forsknings- och utvecklingsar-
bete respektive rutinverksamhet vid
fackavdelningarna, dels torde det vara
ogorligt att pa ett rimligt sitt propor-
tionera kostnaderna for forsoksverk-
samhet som tjinar sivil forsvarsmedi-
cinska som allminmedicinska syften.
Utredningen har dock ansett det vir-
defullt att i denna forsvarsmedicins-
ka forskningsvolymsundersokning giva
en kostnadsmiissig belysning av verk-




samheten vid for forsvarsmedicinsk
verksamhet avsedda sektionen vid epi-
demiologiska avdelningen. Kostnaderna
for denna verksamhet ger en uppfatt-
ning om storleken av de resurser stats-
makterna avsett for den forsvarsmedi-
cinska forsknings- och forsoksverksam-
heten vid statens bakteriologiska labora-
torium.

Kostnaderna — som grundar sig pa
en fingerad berikning p& basis av en i
och for sig grundlig kostnadsanalys som
utforts i samband med SBL — utred-
ningens arbete — har redovisats under
avloningar och ovrnigt. I 16nekostnader-
na ingdr savil direkta loner som avgif-
ter fér pension och sjukvérd for den for
den forsvarsmedicinska sektionen av-
sedda personaluppsittningen (en labo-
rator, en preparator och ett laboratorie-
bitrdde). Ovriga kostnader innefattar
sektionens andelar i kostnaderna for lo-
kaler, inventarier och allminna omkost-
nader (berdknat till 9 % av totalkost-
naderna for namnda poster vid SBL),
ravaror, arbetsmateriel, djur och djur-
foder (beriaknat till 5 % av totalkostna-
den) samt serviceavdelning och admi-
nistration (beriaknat till 17,5 % av total-
kostnaden).

Som inledningsvis berorts har uppgif-
ter angiende férbrukade medel jamvil
infordrats frin enskilda forskare, vilka
vid enkéten angivit att de bedrivit for-
svarsmedicinsk forskning utanfor de
ovan avhandlade organisationerna. De
redovisade medlen har fordelats efter
kéllan enligt foljande.

Riksstatanslag, ovrigt: Reservationsan-
slag vid universitet och hosgkolor.

Anslag fran statliga rad och fonder:
Statens medicinska forskningsrad (ex-
klusive forsvarsmedicinska nimnden
men inklusive anslaget for framjande
av yrkesmedicinsk forskning) samt sta-
tens tekniska forskningsrad.

73

Andra statliga eller offentliga anslag:
Anslag fran marin- eller flygforvalt-
ningen.

Anslag frdan stiftelser och svenska pri-
vata donationsfonder: Nationalférening-
en mot tuberkulos, riksféoreningen mot
cancer, stiftelsen Johan och Therese
Anderssons minne, Wallenbergsstiftel-
sen samt privata fonder i dvrigt.

Anslag fran utlindska privata dona-
tionsfonder.

Till forbrukade medel inom forsk-
ningsomradet enskilda forskare har
ocksd riaknats anslag fran statens rdad
for atomforskning (atomkommittén)
till andra institutioner och enskilda
forskare @n ovan berdrda. Har har
upptagits anslag for stralskyddsforsk-
ning, d.v.s. forskning inom radiofysi-
ken, genetisk forskning, forskning ro-
rande radioaktivitetens transport ge-
nom vaxtlighet och djur samt dvrig ra-
diobiologisk forskning. De sadlunda upp-
tagna anslagen har i de tabellariska
sammanstidllningarna redovisats under
rubriken anslag fran statliga rdd och
fonder.

Det har icke varit mojligt, att inom
forskningsomridet enskilda forskare
och ovriga institutioner berikna kost-
naderna for de driftskostnader, som be-
tingats av forskarnas loner respektive
bidrag frin institutioner och kliniker i
form av assistans frdn dessa organs
ovriga personal samt utnyttjande av ge-
mensamma resurser. De redovisade for-
brukade medlen inom ifrigavarande
omrade dr dirfoér att betrakta som mi-
nimisiffror.

Finansieringskiillor

I tabell 1 aterfinnes en sammanstéllning
over under vart och ett av budgetiren
1954/55—1959/60 for forsvarsmedicinskt
forskningsindaméal forbrukade medel
fordelade pa forskningsomraden (for-
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brukare) och anslagstyper. Av tabellen
framgar, att den forsvarsmedicinska
forskningen under de aktuella aren hu-
vudsakligen bekostats av offentliga an-
slag (96 %) samt att dessa till 6vervi-
gande del utgores av riksstatsanslag
(70 %) och anslag fran statliga rad
och fonder (24 %), under det att ma-
rin- och flygfoérvaltningarna svarat for
mellan 1 och 2 % av kostnaderna. Pri-
vata anslagsmedel utgjorde 4 %. Den
forsvarsmedicinska forskningen synes
betriffande finansieringskillorna sale-
des overensstimma med den medicins-
ka forskningen i sin helhet, vilken en-
ligt 1955 ars universitetsutredning till
82 % finansieras av offentliga anslag
och 14 % av privata anslag (22).

Om hénsyn tages till betalande hu-
vudtitel av de i tabell 1 redovisade of-
fentliga anslagen finner man (tabell 2),
att IV. huvudtiteln svarar for hilften av
anslagen och VII. huvudtiteln fér in-
emot hilften.

Forbrukare

IV. huvudtitelns dominans pa finansie-
ringssidan forklaras av att forsvarets
forskningsanstalts avdelning 1 under
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den aktuella tidsperioden svarar for for-
brukningen av nira hilften av de for
forsvarsmedicinsk forskning tillgéngli-
ga medlen (tabell 3). Den totala medels-
tilldelningen utgjorde budgetaret 1954/
55 1,6 miljoner kronor. Den har sedan
okat varje budgetar till 3,7 miljoner kro-
nor budgetiret 1959/60. FOA 1:s andel
hirav har genomsnittligt varit 46 %
med ett maximum 1956/57 med 55 %.
Direfter har FOA 1:s andel minskat och
den utgjorde 1959/60 38 %. Dessutom
har forskare inom FOA 1 jamvil erhal-
lit anslag fran forsvarsmedicinska
namnden, vars andel av den totala me-
delstilldelningen under de aktuella iren
ligger ganska jaimnt omkring 10 %.
Flygmedicinens inom flyg- och naval-
medicinska namnden andel av den to-
tala medelstilldelningen utgjorde bud-
getaret 1954/55 drygt 25 %, och den har
direfter successivt minskat till omkring
15 % fr.o.m. budgetaret 1957/58. Na-
valmedicinens andel har ocks& sjunkit
fran 4,8 % 1954/55 till 3,2 % 1958/59
for att ater stiga till 5,5 % budgetaret

RS Forsknihgens villkor och behov. 1955 rs
universitetsutrednings femte betdnkande. Sta-
tens offentliga utredningar 1958: 32.

Tabell 2. I tabell 1 redovisade offentliga anslag firdelade I;ned hdnsyn till betalande
huvudtitel

1 000-tals kronor

Forskningsomride/Huvudtitel v VIII X XI
Forsvarets forskningsanstalt, Avdelning
s R BITRE Cp hhe (et s sLTRTAS SRR FEE A (gt R 7610
Flyg- och navalmedicinska namnden. . . 240 3 355
Forsvarsmedicinska ndmnden......... . 1 662
Statens bakteriologiska lab:s forsvars-
medicinska: sektion .:l.ii.. . il ok 521
Enskilda forskare och 6vriga institutio- "
TETS o s o ns glebataints < 368 sisgos s o sia o s o 2 308t 9 Totalt
7 850 7.325 . 97 521 15 793
50 % 46 % =189 3% .+ 100 %

Anm. 1: Reservationsanslag till universitet och hogskolor (45,4=2 %)

Statens rad for atomforskning (2 057=89 9%,).

Statens medicinska forskningsridd exklusive forsvarsmedlcmska namnden (207 9 %

Anm. 2: Statens tekniska forskningsrad.
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Tabell 3. Oversikt over for vart och ett av budgetdren 1954)55—1959/60 tillgingliga medel
for férsvarsmedicinsk forskning samt fordelningen pd férbrukare

1 000-tals kronor resp. procent

Total | Forsvarets | Flygmedi- | Navalmed. % i .« tsr. | Enskilda
. | forsknings-| cin inom | inom flyg- For_sxlrars SBE fog' forskare och
e medicinska | svarsmedic. | . )
Budgetar | dels- anstalt | flyg- o. na-| o. naval- iR Shi-tion Ovriga in-
tilldel-| Avd. 1. | valmed.n.| med. n. stitutioner

ning Mgr | % | Kr.| % |Kr.| % | K| % | K. | % | Kr. | %

1954/55 1586 775 48,9| 405 25,6 77
1955/56 2118| 985( 46,6 | 476| 22,4| 97

147 ' 79,8177
192k 9Lt 84

105 6,6 |
287| 13,5 |

4,8 4,8
4,6 3,8
1956/57 | 2321|1275| 54,9 488 21,0| 92 | 4,0 | 237[ 10,2 86| 3,7 | 143 6,2
1957/58 | 3009|1475| 49,0| 453| 15,0| 114 | 3,8 | 282| 9,4| 90| 3,0 | 595 19,8
1958/59 | 3675|1700| 46,3| 536| 14,6| 118 | 3,2 | 352| 9,6| 92| 2,5 | 877 23,8
1959/60 | 3700|1400| 38,0| 583 15,8| 206 | 5,5 | 452| 12,2| 95| 2,5 | 964| 26,0
Summa |16 409 7610 46 |2941] 18 | 704 | 4 |1662] 10 | 521 | 3 [2971] 19
1954/55—
1959/60

1959/60 beroende pa en oOkad medels-
tilldelning fran marinforvaltningen (se
Andra offentliga anslag i tabell 1). Flyg-
forvaltningens bidrag till den flygmedi-
cinska forskningen visar en vikande
kurva under boérjan av den aktuella
tidsperioden for att helt upphora med
budgetaret 1957/58 (se Andra offentliga
anslag i tabell 1).

Den forsvarsmedicinska sektionen
vid statens bakteriologiska laborato-
rium uppvisar ocksd en sjunkande an-
del av den totala medelstilldelningen
fran 4,8 % budgetaret 1954/55 till 2,5
budgetaret 1959/60.

Gruppen enskilda forskare och ovriga
institutioner svarar under den aktuella
perioden for en allt storre andel av me-
delstilldelningen med en fyrfaldig 6k-
ning fran budgetaret 1954/55 (6,6 %)
till 1959/60 (26,0 %). Realiter torde 6k-
ningen icke vara si markant, som dessa
siffror ger intryck av. Tidigare har be-
rorts att uppgifter angédende forbrukade
medel infordrats frin de enskilda fors-
kare, vilka vid enkiten angivit att de be-
drivit forsvarsmedicinsk forskning. Vid
avgivande av svaren har sannolikt min-

net varit betydligt exaktare betriffande
de ndrmast i tiden liggande forsknings-
projekten. Harfor talar ocksd, att anta-
let inkomna svar okar med varje bud-
getar. Denna felkilla dr dock av mind-
re betydelse, ty med hansyn till finan-
sieringskillan hiarstammar 77 % av de
inom gruppen enskilda forskare och
ovriga institutioner forbrukade medlen
fran statens rad for atomforskning
(jimfor Anm 1 till tabell 2), vars sekre-
tariat svarar for uppgifterna angiende
till forsvarsmedicinsk forskning utde-
lade anslag. De stora forbrukarna inom
gruppen enskilda forskare och ovriga
institutioner utgores av forskare och
forskargrupper vid radiofysiska insti-
tutionerna i Stockholm och Lund, gene-
tiska institutet i Stockholm, lantbruks-
och veterindrhogskolorna och foérsva-
rets forskningsanstalts avdelning 4 samt
forskargruppen vid bakteriologiska in-
stitutionen vid karolinska institutet. De
nu uppriknade forskarna och forskar-
grupperna svarar for forbrukningen av
85 % av de for gruppen enskilda fors-
kare och 6vriga institutioner redovisa-
de anslagsmedlen.
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Tabell 4. Under budgetdren 1954[55—1959/60 for forsvarsmedicinsk forskning forbru-
kade medel fordelade pd olika forskningsomrdden

1 000-tals kronor

Biolo- |or o mniska
Forbrukare/Forsknings- giska st Flyg- | Naval-
omrade strids- medicin | medicin
medel
medel

Forsvarets forskningsan- ;

stalt Avdelning 1 ..... 2 055 3 805 1750
Flygmedicin inom flyg- o.

navalmedicinska nimn-

s B s 2941
Navalmedicin inom flyg-

o. navalmedicinska

nimnden. L. 00T 50 704
Forsvarsmedicinska

DAMNAEN. . o oiesos e 249 382 233 798
SBL:s forsvarsmedicinska

gektion .. ST T 521
Enskilda forskare och o6v-

riga institutioner...... 2 057 485 429 | Totalt

4 381 1388 4038 2941 704 2977 16 409
27.9% 8 % 25 % 18 9% 49, 18 9% 1| 100 9%

Medelstilldelning med hinsyn till forskningens
art

Utredningen har pa basis av de inkom-
na uppgifterna gjort en berdkning av
medelstilldelningen inom den férsvars-
medicinska forskningens olika forsk-
ningsomraden. Dérvid har, som fram-
gir av det foljande, vissa approxime-
ringar varit noédvindiga, varfor resulta-
tet endast dr ungefirligt. Det har dock
ansetts virdefullt att forsoka belysa om-
fattningen av den forsvarsmedicinska
forskningen med hénsyn till forskning-
ens art.

I tabell 4 aterfinnes en fordelning in-
om olika forskningsomraden av under
den aktuella tidsperioden totalt forbru-
kade medel. Enligt berikningar gjorda
vid forsvarets forskningsanstalts avdel-
ning 1 har 27 % av vid FOA 1 for for-
svarsmedicinsk forskning foérbrukade
medel hinforts till forskningsomradet
atomstridsmedel, 50 % till omradet ke-
miska stridsmedel och 23 % till omra-
det ovrigt, sisom det definieras nedan.

Uppgifterna inom omradena flygme-
dicin och navalmedicin bygger pa exakt
underlag.

Betriffande de av férsvarsmedicinska
ndmnden fordelade anslagsmedlen har
de fordelats pa forskningsomraden i en-
lighet med uppgifterna i tabell 5, som
upptager en Oversikt éver den procen-
tuella fordelningen pa olika forsknings-
omraden av anslag utdelade av forsvars-
medicinska nimnden under budgetaret
1949/50—1958/59. Av de i tabell 5
upptagna forskningsomradena har dir-
vid i sammanstéllningen i tabell 4 forsk-
ningsomradet infektionssjukdomar hin-
forts till biologiska stridsmedel, varfor
omradet dvrigt kommit att omfatta ki-
rurgi, briann- och kéldskador, trans- och
infusion, viétskebalans, psykologi, psy-
kiatri och fysiologi, vilken avgrinsning
jamvil aterfinnes i tabell 4.

Kostnaderna fér verksamheten vid sta-
tens bakteriologiska laboratoriums for-
svarsmedicinska sektion har hidnférts
till omradet biologiska stridsmedel.




‘Tabell 5. Oversikt éver den procentuella férdelningen pd olika
forskningsomrdden av anslag utdelade av férsvarsmedicinska

ndmnden under 1

949/50—1958/59

Fordelningen i %,

Trans- och infusion, vitskebalans

Forskningsomrade av totaln
anslagssumman
1911 000: —
Atomstridsmedel .5 .. o Pt tio e i s eiesiss 14,
Biologiska stridsmedel.................. 16,
Kemiska stridsmedel,; . 3 .. % oo sl ook 1

BCATRREYC (0 00 eniliis e Soimie o afeib s rstbe Siias s <ol o
Brann~ach koldskader. ... ol .. Lol )
Infektionssjulkdomar. . . oo« /5o sk s ale st

Peykologlspsykiatel.. .. 0. 0. 0la L s s
Eyslalogh. . a8t - oo 8 I L L S e
IDIVETSE. o wes avafivols o iauloribtle SFilia o« Arolslblissis ol v

n

QINNUOTSTWOooooOm

-
(=

Vad angar de inom gruppen enskilda
forskare och oOvriga institutioner for-
brukade anslagsmedlen, har de medel
som utdelats av statens rad for atom-
forskning helt gatt till forsvarsmedi-
cinsk forskning inom omradet atom-
stridsmedel. Det har inom denna grupp
jaimval varit mojligt att avgridnsa me-
del anvinda for forskning inom omra-
det biologiska stridsmedel.

Av tabell 4 framgéar, att néira 2/3 av for
forsvarsmedicinsk forskning foérbruka-
de medel anvints for forskning inom
ABC-stridsmedlens omrade. Flygmedici-
nen har forbrukat /s, navalmedicinen
/25 under det att 1/ gatt till forskning
inom omradet 6vrigt, som det definie-
rats ovan.

Forsvarsmedicinska forskningens andel av den
totala medicinska forskningsvolymen

I 1955 ars universitetsutrednings V. del-
betinkande »Forskningens villkor och
behov» (SOU 1958: 32) finnes en tabel-
larisk sammanstéillning Over totalt for-
brukade medel inom den medicinska
forskningen kalenderaret 1955. Mot bak-
grunden hérav har utredningen genom

att halvera och direfter summera half-
terna av de redovisade anslagsmedlen
for budgetaren 1954/55 och 1955/56 pé
likartat siatt berdknat totalt forbrukade
medel inom den forsvarsmedicinska
forskningen kalenderaret 1955. Resulta-
ten jamfores i tabell 6, varav framgar
att den forsvarsmedicinska forskningen
utgjorde 6,2 % av den totala medicinska
forskningsvolymen med avseende pé
forbrukade anslagsmedel under kalen-
deraret 1955. Denna proportion har for-
blivit i stort sett ofériandrad under den
aktuella tidsperioden. Enligt berikning-
ar gjorda av statens medicinska forsk-
ningsrad disponerade den medicinska
forskningen budgetaret 1959/60 totalt
ca 53 miljoner kronor. Av tabell 3 fram-
gar, att den totala medelstilldelningen
inom den forsvarsmedicinska forsk-
ningen samma budgetar utgjorde 3,7
miljoner kronor; vilket utgér 7 % av
den totala medicinska forskningsvoly-
men. Storleksordningen #r densamma
om hiénsyn tages till den tidigare beror-
da osikerheten i utredningens material
betriffande gruppen enskilda forskare
och ovriga institutioner i bérjan av den
aktuella tidsperioden.
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Antalet sysselsatta forskare
I inledningen till detta kapitel némndes,
att utredningen infordrat uppgifter
angidende antalet forskare sysselsatta
med forsvarsmedicinsk  forsknings-
och forsoksverksamhet under budget-
aren 1954/55—1959/60. Dylika uppgifter
har infordrats fran forsvarets forsk-
ningsanstalts avdelning 1, flyg- och
navalmedicinska nidmnden och statens
bakteriologiska laboratoriums férsvars-
medicinska sektion. Verksamheten vid
dessa tre forskningsorganisationer &r
helt inriktad pa forsvarsmedicinsk
forsknings- och férséksverksamhet, och
organisationerna svarar tillsammans for
forbrukningen av %s av den totala me-
delstilldelningen under den aktuella
tidsperioden. Det har diremot icke varit
mojligt att berikna aktiviteten i form av
forskningsméanader (se mera hérom ne-
dan) for de forskare, som erhallit forsk-
ningsbidrag ifrdn forsvarsmedicinska
namnden resp. ingitt i gruppen enskilda
forskare och Ovriga institutioner. Det
har icke heller varit mojligt eller ansetts
noédviandigt att i den f6ljande analysen
taga hinsyn till, att en i detta samman-
hang ringa del av de av foérsvarsmedi-
cinska ndmnden disponerade medlen
utdelats till forskare inom FOA 1 och
SBL:s forsvarsmedicinska sektion. Vir-
det av den foljande framstillningen av
antalet forskare sysselsatta med for-
svarsmedicinsk forsknings- och forsoks-
verksamhet sdsom ett matt pa den for-
svarsmedicinska forskningsvolymen far
ses mot bakgrunden av nyss anférda
reservationer.

I tabell 7 aterfinnes en oversikt over
antalet heltidsanstillda forskare inom
forsvarets forskningsanstalts avdelning 1
(FOA 1), flyg- och navalmedicinska
nimnden (FoN) och statens bakterio-
logiska laboratoriums forsvarsmedicins-
ka sektion (SBL) under vart och ett av
budgetiren 1954/55—1959/60. Av tabel-

len framgar, att FOA 1 sysselsiitter aka-
demiska forskare med medicinsk och
naturvetenskaplig grundutbildning, FoN
forskare med savidl medicinsk, natur-
vetenskaplig som teknisk grundutbild-
ning under det att SBL endast forfogar
over medicinskt skolade forskare. Me-
dan vid de bada forstndmnda forsk-
ningsorganisationerna antalet forskare
okat under den aktuella tidsperioden,
har de bada vid SBL befintliga forskar-
tjinsterna endast tidvis varit besatta.
Om man infor begreppet forsknings-
méinad (en forskningsmanad = en fors-
kartjénst besatt under en minad) finner
man for SBL:s del, att av de under de
sex aktuella budgetaren tillgéngliga 144
forskningsmanader endast 48 kunnat
utnyttjas (jamfér vad som tidigare an-
forts angdende aktiviteten vid den for
forsvarsmedicinsk verksamhet avsedda
sektionen vid SBL:s epidemiologiska
avdelning).

Antalet forskningsmanader vid FOA 1
under budgetaren 1954/55—1959/60 har
som framgir av tabell 7 varit 1188.
Hirav faller 528 pa forskare med medi-
cinsk grundutbildning och 660 pa fors-
kare med naturvetenskaplig grundut-
bildning. Den naturvetenskapliga do-
minansen inom en som medicinsk
betecknad forskning kan synas pataglig.
Bilden blir emellertid annorlunda, om
hinsyn jimvil tages till antalet konsul-
ter engagerade i den férsvarsmedicinska
forsknings- och forsoksverksamheten
vid FOA 1 (tabell 8; konsulter har en-
dast forekommit vid FOA 1). Man finner
att antalet konsulter med medicinsk
grundutbildning genomsnittligt varit ca
10/4r under den aktuella perioden, un-
der det att antalet naturvetenskapligt
skolade varit ca 3/ar.

Inom flyg- och navalmedicinska
nimnden har antalet forskningsména-
der 1954/55—1959/60 varit 552, varav
420 disponerats av medicinski, 60 av
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Tabell 8. Antalet konsuller engagerade i den firsvarsmedicinska forsknings- och forsiks-
verksambheten vid FOA 1 fordelade efter grundutbildning under vart och ett av budgetdren
1954/56—1959/60

Forsvarets forskningsanstalt avd. 1

Medicinsk Naturvetenskap- X T
utbildning lig utbildning Teknisk uthildning

g . b !

E 5 S 84 &

A = < ~ o5 =
. . - = = = =
o =] o 5 o0 4 =T

S 3 = = o2 <
= = 3 = ol =73
1954/55 1 1 5 —_ 1 1 — — 2 B
1955/56 1 2 6 — L 2 — — =y
1956/57 1 2 6 — — 3 — Lo th
1957/58 2 1 I O i 3 e == =L
1958/59 2 1 10 q —- 3 — — =t
1959/60 2 2 11 1 e 4 — X o

naturvetenskapligt och 72 av tekniskt tidsanstillda forskarnas verksamhet.

skolade forskare. De medicinska fors-
karna dominerar alltsd helt inom flyg-
och navalmedicinen.

Mot bakgrunden av antalet forsk-
ningsméanader (for SBL:s del antalet
tillgingliga forskningsmanader) och den
totala medelsférbrukningen sisom den
redovisats i tabell 3 har medelsfor-
brukningen, per forskartjinst och &ar
beréknats inom FOA 1, FoN och SBL:s
forsvarsmedicinska sektion (tabell 9).
Dirvid har l6ner till bitridespersonal,
personal med lidgre teknisk utbildning
och konsulter samt utgifter for materiel
m. m. ansetts direkt avhingiga av de hel-

Av tabell 9 framgar, att medelsférbruk-
ningen per forskare och ar inom FOA 1
varit 76 800: —, inom FoN 79 200:—
och inom SBL:s forsvarsmedicinska
sektion 43 200:—. Som jiamfoérelse kan
namnas, att 1955 ars universitetsutred-
ning i sin forskningsvolymsundersok-
ning avseende kalenderaret 1955 (SOU
1958: 32) fann att medelsférbrukningen
per forskare och ar for den medicinska
forskningen vid universitet och hogsko-
lor var 23 300: — kronor, under det att
den for den medicinska forskningen
utanfor universitet och hdégskolor var
52 200: — kronor. Vidare fann man att

Tabell 9. Medelsforbrukning per forskartjinst och dr inom FOA 1, FoN och SBL

= Statens bakte-
P e Flige och riologiska lab.
orsknings navalmedicinska| .. :
anstalt avd. 1 namnden forsvarsmedi-
: cinska sektion
Forskningsménader (enligt tabell 7)..... 1188 552 144
Total medelsforbrukning (1 000-tals kro-
nor-enligt-tabelll B). . .2 T00a 1L ekl 7610 3645 521
Medelsforbrukning per forskningsmanad
(1:000-talSTRIOROTr), . Haslibr. v os s daeids 6,4 6,6 3,6
Medelsforbrukning per forskartjinst och
A1(1'000-talS KTONOT). . < 5. vsiiiahseins o 76,8 79,2 43,2




medelsforbrukningen per forskare och
ar utanfor universitet och hogskolor for
den naturvetenskapliga och tekniska
forskningen var 81 400: — kronor. Uni-
versitetsutredningen anvinde sig av
helt andra berikningsgrunder &n de,
vilka utredningen redovisat ovan. Uni-
versitetsutredningen réidknade med for
samtliga hogre ldroanstalter att hilften
(for klinisk-medicinsk forskning dock
en tredjedel) av den fast anstéillda per-
sonalens loner var att hiinfora till forsk-
ningsutgifter. Vid jamforelse mellan
universitetsutredningens resultat och de
hir framlagda kostnaderna bor jamvil
beaktas, att de foérra avser aret 1955
under det att de senare utgor ett medel-
tal av G6-arsperioden 1954/55—1959/60
under vilken period en avsevird kost-
nadsstegring #dgt rum. Om dartill tages
i betraktande den forsvarsmedicinska
forsknings- och forsoksverksamhetens
speciella, tekniskt inriktade karaktir
och avgrénsning till sarskilda forsk-
ningsorganisationer synes den i tabell 9
redovisade medelsférbrukningen per
forskare och ar rimlig.

Medelstilldelningen under budgetiret 1960/61
I tabell 10 redovisas de offentliga ansla-
gen for forsvarsmedicinsk forsknings-

83

och forsoksverksamhet under budget-
aret 1960/61. De angivna siffrorna ir
prelimindra. De offentliga anslagen till
enskilda forskare och oOvriga institutio-
ner ir ej medtagna (jamfor tabell 2).

Vid jamforelse med nirmast foregaen-
de budgetar finner man att anslagen
varit i stort sett oférindrade for flyg-
och navalmedicinska nimnden, f{or-
svarsmedicinska nimnden och statens
bakteriologiska laboratoriums férsvars-
medicinska sektion. Summan offentliga
anslag visar dock en Okning for bud-
getaret 1960/61 i jaimforelse med budget-
aret 1959/60. For denna 6kning svarar
forsvarets forskningsanstalt avd. 1 vars
anslag for forsvarsmedicinsk forsk-
ningsverksamhet budgetiret 1960/61 ar
av samma storleksordning som budget-
aret 1958/59 (jamfor tabell 1). FOA 1:s
andel av den totala medelstilldelningen
ar saledes oférindrat nidra hilften.

Kostnadernafor verksamheten vid FMUC, MMUC
och MPI

En redogorelse for den hittillsvarande
forsvarsmedicinska forskningsvolymen
kan icke anses fullstindig, utan att
kostnaderna for verksamheten vid de
i kapitel IV omniémnda flygmedicins-
ka (FMUC) och militirmedicinska

Tabell 10. Offentliga anslag for forsvarsmedicinsk forskning
under budgeldret 1960/61 (prelimindrt) i jamférelse med bud-
getdret 1959/60
1 000-tals kronor

Offentliga anslag
Forskningsomréide?!
1959/60 1960/61
Forsvarets forskningsanstalt,
AN kG S o D el Y 1 400 1667
Flyg- och navalmedicinska
DA AT Sl et 789 743
Forsvarsmedicinska ndmnden. 452 437
Statens bakteriologiska lab:s. . 95 100
forsvarsmedicinska sektion .
Summa 2736 2 947

Anm. ! Offentliga anslag till enskilda forskare och évriga institutio-
ner ir ej redovisade.
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Tabell 11. Sammanstdllning av vid forsvarets sjukvdrdsstyrelse ford dispositionsbokféring
over kostnader for verksamheten vid MMUC tiden 1]7 1957—30/6 1961

Kostnader i allménhet

Kostnader for rontgenverksamhet

Budgetar | Loner Ex-
och

arvoden

Mate-

riel S:a

T Giier Materiel

och
arvoden

kost- S:a

nader

avskriv-
ning

1957/58 11 000| 18 800 200f 30000 1500 2200 8 500 12200 42200
1958/59 27 500| 14 000 1 500 43 000[ 16 000 6 400 8 500 30900 73900
1959/60 51 180| 15 870| 1560, 68 610| 13 300 4 400 8 500 26 200 94 810
1960/61 64 260| 7360 2735 74335 15525 | 17 359 8 500 41 384 | 115 739
Summa | 153 940| 56 030] 5 995| 215 965 46 325 | 30359 [ 34 000 l 110 684 [ 326 649
(MMUC) undersokningscentralerna aren 1954/55—1959/60 har kostnaderna
samt  militirpsykologiska institutet fér MMUC redovisats separat. Dessutom

(MPI) berdores.

Verksamheten vid FMUC ir helt in-
riktad p& wissa regelbundet aterkom-
mande specialundersokningar av rutin-
karaktar av i flygtjdnst varande perso-
nal. Kostnaderna for denna verksamhet
bestrides av till flygvapnets forfogande
stillda anslagsmedel. Vid FMUC har
ocksa delvis med hjalp av anslag fran
flyg- och navalmedicinska nidmnden
kunnat igangsittas vissa vetenskapliga
undersékningar. DA rutinverksamheten
helt dominerar, har nagon kostnadsana-
lys icke gjorts for verksamheten vid
FMUC.

Tonvikten i MMUC:s arbete ligger pa
rent vetenskaplig undersokning och
bearbetning av aktuella kliniskt fysio-
logiska problem inom férsvaret samt i
mindre utstrickning pa specialunder-
sokningar av rutinkaraktir sisom un-
dersokning av till submarin tjinstgéring
uttagen personal. Medel for verksam-
heten anslias under IV. huvudtiteln, och
i tabell 11 aterfinnes en sammanstall-
ning 6ver kostnaderna for verksamheten
vid MMUC budgetaren 1957/58—1960/61,
dd verksamheten bedrivits i organise-
rad form. Eftersom utredningens forsk-
ningsvolymsundersokning avsett budget-

beviljas, i man av behov och tillgdng
pa medel, en del mindre anslag fran
forsvarsmedicinska nimnden. Dessa me-
del har i det foregdende redovisats un-
der forsvarsmedicinska ndmnden. Slut-
ligen stiller armén och marinen vérn-
pliktiga likare till férfogande for tjanst-
goring vid centralen. Deras uppgift ar
att deltaga i rutinverksamheten.

Verksamheten vid MPI bekostas till
overvigande delen av anslag under IV:e
huvudtiteln. Som redan papekats i ka-
pitel IV bedriver institutet icke néagon
forsvarsmedicinsk forskning i egentlig
mening, och nagon medicinskt skolad
personal édr icke anstidlld vid MPI. Diér-
emot har manga av de fragestillningar,
som bearbetas vid institutet ett nira
samband med den medicinska forsk-
ningen. Anslag har ocksa beviljats fran
bl. a. forsvarsmedicinska ndmnden och
vidare har forsvarsgrensoverlikarna
stillt vissa resurser till institutets for-
fogande. Nagon kostnadsanalys av verk-
samheten vid militdrpsykologiska insti-
tutet har emellertid icke gjorts, da den
till 6vervigande del icke dr att hinfora
till forsvarsmedicinsk forsknings- och
forsoksverksamhet.




Sammanfattning

Under de sex budgetiren fran 1954/55
till 1959/60 har medelstilldelningen for
forsvarsmedicinsk forskning varit 16,4
miljoner kronor med en 6kning fran 1,6
miljon kronor 1954/55 till 3,7 miljo-
ner kronor 1959/60. Denna tendens &r
ofordndrad for budgetaret 1960/61.

De huvudsakliga finansieringskdllor-
na utgores av offentliga anslag (96 %)
vilka till 6vervigande del utgores av
riksstatsanslag (70 %) och anslag fran
statliga rdd och fonder (24 %) under
det att marin- och flygférvaltningarna
svarat for mellan 1 och 2 % av kostna-
derna. Privata anslag har utgjort 4 %.

Med hénsyn till betalande huvudtitel
av de offentliga anslagen, svarar IV.
huvudtiteln for hilften och VIII. huvud-
titeln fér inemot hélften av anslagen.

Med avseende pa forbrukare svarar
forsvarets forskningsanstalts avdelning
1 under den aktuella tidsperioden for
forbrukningen av néra hélften av de
tillgingliga medlen. Flygmedicinen
inom flyg- och navalmedicinska ndmn-
den har foérbrukat genomsnittligt 18 %
och navalmedicinen genomsnittligt 4 %.
Forsvarsmedicinska nimndens andel av
den totala medelstilldelningen under de
aktuella aren ligger genomsnittligt vid
10 %. Statens bakteriologiska labora-
toriums forsvarsmedicinska sektion har
forbrukat genomsnittligt 3 %. Gruppen
enskilda forskare och 6vriga institutio-
ner svarar for féorbrukningen av en fem-
tedel av de tillgingliga medlen.

Med héansyn till forskningens art har
nira ?/; av for forsvarsmedicinsk forsk-
nings- och foérsoksverksamhet foérbru-
kade medel anvints foér forskning inom
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ABC-stridsmedlens omrade, flygmedi-
cinen har forbrukat /s, navalmedicinen
/55 under det att /s gatt till forskning
inom oOvriga omraden (problem roéran-
de kirurgi, brinn- och koéldskador,
trans- och infusion, vitskebalans, psyko-
logi, psykiatri och fysiologi).

Den férsvarsmedicinska forskningens
andel av den totala medicinska forsk-
ningsvolymen utgor under den aktuella
tidsperioden mellan 6 och 7 %.

Med avseende pa sysselsatta forskare
har vid férsvarets forskningsanstalt av-
delning 1 for forsvarsmedicinsk forsk-
ning sysselsatts forskare med medicinsk
och naturvetenskaplig grundutbildning
(23). Bland de fast anstillda forskarna
har déarvid mer #n hélften utgjorts av
forskare med naturvetenskaplig grund-
utbildning, under det att bland konsul-
terna forskare med medicinsk grundut-
bildning dominerat. Inom flyg- och
navalmedicinska nimndens laboratorier
dominerar de medicinskt skolade fors-
karna helt men man forfogar jamvil
over naturvetenskapligt och tekniskt
skolade forskare. Konsulter finnas icke.
Inom de nu nadmnda bada organisatio-
nerna har antalet forskare okat under
den aktuella perioden. Diaremot har de
bada vid SBL:s epidemiologiska avdel-
nings forsvarsmedicinska sektion be-
fintliga forskartjéinsterna endast tidvis
varit besatta.

Medelsférbrukningen per forskare
och ar inom FOA 1 har varit genom-
snittligt 76 800:—, inom FoN 79 200: —
och inom SBL:s forsvarsmedicinska sek-
tion 43 200: —.

23 Inom FOA finns tekniska servicegrupper,
vilka utnyttjas av samtliga forskargrupper.




SJATTE KAPITLET

Aktuella forsvarsmedicinska forskningsproblem

Om kriget kommer ...

»I ett nutida krig méste man rikna
med att krigshandlingar riktas icke
blott mot de vipnade styrkorna utan
dven mot den angripnes 6vriga méinsk-
liga och materiella resurser, mot led-
ning, forsorjnings- och produktions-
apparat och mot den andliga motstands-
kraften. Genom denna av den moderna
tekniken méjliggjorda krigféring kom-
mer alla delar av samhillet i stridslin-
jen; kriget ar totalt. Det totala kriget
méaste motas av ett totalt forsvar, som
cmspidnner nationens alla personella,
materiella, ekonomiska och psykiska
resurser.» (Chefen for forsvarsdepar-
tementet; direktiven till 1960 ars for-
svarsledningsutredning.)

En angripare i ett kommande krig an-
faller Sverige. Han anfaller militira
forband, industricentra, civilbefolkning,
kcmmunikationer — han anfaller totalt.
Vid sidan av konventionella vapen kan
de s.k. ABC-stridsmedlen komma att
insittas mot oss — kirnvapen, bio-
logiska och kemiska vapen. Atomvap-
nen ar mest omtalade, eftersom de kan
anvindas for massférintelse och kom-
mer att sédttas in mot téitbefolkade om-
rdden och centra. Foérutom ett stort
antal doédade ger atomangrepp anhop-
ningar av sarade med fruktansviarda
skador — stralskador, brannskador,
krosskador — i en skala, som tidigare
inte kunnat tdnkas. Vart lands sjuk-
virdsapparat maéaste vara rustad for
skiftande behov och beredd pa enorma

krav. B-stridsmedlen, de biologiska vap-
nen, kan brukas effektivt om angriparen
vill. De kan utnyttjas taktiskt pa flera
siatt. Angriparen kan i forvig immuni-
sera sin egen befolkning eller stridande
personal mot ett smittimne, som sedan
anvinds att infektera var befolkning.
Invasion kan ske nédr vart land &r starkt
forsvagat av den framkallade epidemien.
Biologisk krigforing kan genomfdras
utan uppenbara krigshandlingar, och
angriparen kan for en tid forbli offi-
ciellt anonym. De bakteriologiska med-
len nar ocksd mycket lingt inom ett
land, ndr de angripna oférberedda
utsitts fér en ovanlig infektion och
sjilva genom ohejdad smittspridning
formedlar epidemiens utbredning.
Kemisk krigforing — C-stridsmedlen
— delar med de biologiska stridsmedlen
egenskapen att kunna anvidndas med
stor effekt pa befolkningen utan att sam-
tidigt forstora industrier och gora sto-
ra landomraden onyttiga. S& ir nam-
ligen fallet med strategiska atomvapen,
vilka pa grund av den radioaktiva be-
liggningen kan hindra dven fienden att
for en ldngre tid vistas inom utsatta
omraden. Manga skil talar for att ABC-
vapnen kommer att anvindas i kombi-
nation t. ex. sd, att ett omrade som i
centrum angrips med A-vapen, i ytter-
omradena beldggs med B- och C-vapen.
For Sveriges del dr en sadan taktik av
siarskilt intresse, emedan vi — iven om
vi forblir neutrala — maste rikna med
att lida av bade A-, B- och C-vapen-



Forsvarsmedicinsk forskning kriivs angaende

Minniskan som mal for stridsmedel

Minniskan som link i systemet Minniskans levnadsbetingelser i krigets miljo
vapen - mianniska

.5\74‘-». {2

Figur 4. Aktuella forsvarsmedicinska forskningproblem.
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angrepp, som inte dr riktade mot vart
land. Som provspringningar av atom-
vapen visat ir effekten vittomfattande,
eftersom de radioaktiva produkterna
ingalunda isoleras i spréangningsomra-
det. Sverige maste alltsa, dven om det ar
neutralt forutsitta att landet i ett
europeiskt krig utsittes for kirnvapnens
verkningar. Inte heller epidemier i vira
grannlinder kommer att respektera
grinserna.

De militira férbanden maéaste i en
krigssituation rikna med att upptrida i
smé, relativt sjalvstindiga enheter, som
ir utspridda over en stor yta. Detta
»ytkrig» stiller mycket stora krav pa
enheternas tekniska utrustning. Sjuk-
vard och underhéll blir stérre problem
in tidigare. Aven civilbefolkningen
méste vid evakuering placeras utan
koncentrationer enligt »ytkrigets» prin-
ciper, och hir kommer sjukvird samt
underhall att skapa vildiga problem.
Verkan av exempelvis bakteriologiska
angrepp pé en civilbefolkning, som un-
der primitiva omstindigheter lever i
ett evakueringsomrade, kommer att bli
katastrofal om inte ett effektivt medi-
cinskt skydd finnes organiserat. Man
kan befara panikreaktioner hos stora
grupper vid ett angrepp, om upplysning
angdende verkan av stridsmedlen och
skydd mot dem inte genomforts syste-
matiskt.

For att Sverige skall kunna méta och
bemaistra problemen i ett kommande
krig — &dven om det visentligen utspe-
las utanfor landets grinser — maéste
stridande styrkor och civilbefolkning
ha tillging till ett sikert medicinskt
skydd savidl mot konventionella vapen
som mot ABC-stridsmedel. Detta ford-
rar en vilorganiserad och omfattande
forskning over de medicinska proble-
men i totalforsvaret.

Kiirnstridsmedlens medicinska verkningar
Kirnvapnen, som ér den frimsta expo-
nenten foér ABC-stridsmedlen, eller i
varje fall den som det talas och skrivs
mest om har blivit ett miktigt politiskt
argument, och de har framtvingat en
helt ny militir strategi och i avsevird
grad forindrat den militira taktiken.
Detta giller inte minst pa skyddstjins-
tens och sjukvardens omrade. Fran att
ursprungligen ha varit ett gigantiskt
civilforsvarsproblem har kérnvapnen
frimst genom deras anviandning for tak-
tiska dindamAl kommit att stidlla den mili-
tira sjukvardstjansten savil taktiskt som
sjukvirdstekniskt infér mycket svarbe-
miistrade problem. Verkningarna av de
bada atombomberna mot Hiroshima
och Nagasaki visade klart, att ett karn-
vapenanfall kommer att medfora ett
sjukvardsbehov av tidigare aldrig anad
omfattning. I forsta hand ar detta ett
kvantitativt problem, en fraga om till-
rickliga resurser att omhandertaga.det
vintade stora antalet skadade. Det har
emellertid blivit alltmera uppenbart att
problemet dven rymmer ett mycket stort
utrednings- och framfor allt forsknings-
behov med avsikt att fa fram liampliga
skyddsmetoder, diagnostiska hjdlpmedel
och -adekvata behandlingsmetoder och
behandlingsmedel. Behovet hirav un-
derstrykes inte minst av det forhallan-
det, att man beridknar att minst 10% men
kanske dnda upp till 50 % av dem, som
efter de bada atombomsanfallen i Japan
dog av sina skador, skulle ha kunnat
riddas till livet och flertalet av dem
dessutom blivit helt adterstillda, om man
forfogat 6ver adekvata behandlingsme-
del och -metoder.

Véara kunskaper om kirnvapnens me-
dicinsk-biologiska verkningar, sarskilt
vad giller skadeverkningar pad maéinni-
skor bygger till stor del pa iakttagelser
och erfarenheter fran de bidda atom-
bombsanfallen i Japan 1945. Men dess*




utom har omfattande djurforsok utforts,
speciellt d& det giller den joniserande
stralningens verkningar. Aven i vart land
igangsattes vid forsvarets forsknings-
anstalt och dven annorstides en forsk-
ning rorande kdrnvapnens verkningar ur
medicinsk synpunkt redan strax efter
andra virldskrigets slut. Arbetet, som
framst har Dberort stotvagseffekter
och den joniserande stralningens me-
dicinsk-biologiska verkningar, pagar
fortfarande och kan pa grund av pro-
blemens méngfald beriknas fortlopa an-
nu under avsevard tid.

Kdrnexplosionens medicinsk-biologiska
verkningar

Nir en kirnladdning exploderar upp-
kommer tre huvudtyper av skador pa
levande varelser, niamligen mekaniska
skador eller detonationsskador, orsaka-
de av stotvagen, termiska skador eller
briannskador, framkallade av den fri-
gjorda termiska energien, samt radio-
aktiva stralskador, wvilka kan orsakas
sivil av den vid explosionen utsdnda
initialstralningen som av radioaktiva
klyvningsprodukter i det radioaktiva
nedfallet.

Detonationsskador

De mekaniska skadorna, detonations-
skadorna, vid kérnvapenanfall iar av
i stort sett samma slag som de, som upp-
kommer vid anvindning av vanliga
spriang- och minbomber. Skadorna kan
indelas i primira, sekundéra och tertié-
ra. De primira skadorna orsakas av
stotvagens direkta inverkan pa for stot-
viagsverkan sirskilt kinsliga organ. De
sekundiara skadorna orsakas friamst av
foremé&l av olika slag, som sitts i
rorelse av stotvagen. Med tertidra de-
tonationsskador slutligen avses den typ
av skador, som uppstir darigenom att
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méanniskor triaffas av stétvagen och
slungas till marken eller mot féremaél av
nagot slag. Procentuellt sett dverviger
de sekundira skadorna starkt.

De primira detonationsskadorna, som
dven forekommer vid detonation avkon-
ventionella springdmnen, har varit kén-
da sedan ganska lang tid tillbaka, men
det var forst under andra virldskriget
som man boérjade fa insikt om deras
verkliga natur. Problemet rorande de
priméra detonationsskadorna togs vid
mitten av 1940-talet upp vid davarande
forsvarsvisendets kemiska anstalt, och
de har sedan varit foremal for omfat-
tande systematiska undersokningar vid
forsvarets forskningsanstalt allt sedan
andra virldskrigets slut. De svenska
forskningsinsatserna, speciellt betréaf-
fande de biofysikaliska och fysiologiska
fenomenen i samband med stotvags-
verkan har vickt internationell upp-
mérksamhet.

D& det giller detonationsférloppet i
springimnen och verkan mot byggna-
der och andra tekniska konstruktioner,
har man genom de manga undersok-
ningar som utforts savil vid spriang-
ningar i luft som under vatten kunnat
samla ett mycket omfattande kunskaps-
material. DA det giller verkan pa le-
vande varelser didremot, dr vira kun-
skaper trots redan utférda undersok-
ningar dnnu mycket ofullstindiga. Det
fordras dérfor fortfarande en omfattan-
de forskningsinsats savial betrédffande
den biofysikaliska sidan av stotvags-
verkan som betriffande de fysiologiska
och biokemiska konsekvenserna av des-
sa verkningar. En ganska omfattande
instrumentell utrustning fér en sadan
forskning disponeras redan av den ar-
betsgrupp, som sedan atskilliga ar ar
verksam med studiet av luftdetonatio-
ner ur biofysikalisk och fysiologisk syn-
punkt vid forsvarets forskningsanstalt.
Betriaffande vissa problem har samarbe-
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te dven kunnat etableras med utlindska
forskare.

Bland aktuella forskningsuppgifter
inom detta omrade kan niamnas ett for-
djupat studium av det biofysikaliska
skeendet, dad en stotvag triaffar en le-
vande kropp, och da stotvigen trans-
mitteras genom denna. P4 grund av att
stétvagen transmitteras med olika has-
tighet genom olika vdvnader och organ
(hastigheten dr exempelvis minst 20 a
30 ganger storre i skelettet an i lungor-
na) kommer avsevirda slitkrafter att
kunna genereras i grinsytorna mellan
viivnader och organ med stora skillna-
der i tithet och andra fysikaliska egen-
skaper. Undersokningar av detta slag
har dven stor betydelse, d& det géller att
finna limpliga skyddsmedel och skydds-
metoder mot stétvagsverkan. En annan
viktig fraga, som inte dnnu ar tillfreds-
stillande utredd, ar betydelsen av de oli-
ka fysikaliska egenskaperna hos stotva-
gen (brantheten hos stotvagsfronten, ma-
ximaltryck, impuls, energi ete.) for de-
tonationsskadans uppkomst. I detta sam-
manhang skall ocksd poingteras bety-
delsen av att medicinsk-biologiska for-
sék kan utforas vid springning av ladd-
ningar av sadan storlek, att de ifraga
om nidmnda fysikaliska egenskaper lig-
ger inom samma storleksordning som
kirnladdningarna.

Om sélunda de medicinsk-biologiska
verkningarna av detonationer i luft r
féremal for ett ganska ingdende studium
i vart land, har undervattensdetona-
tionsskadorna diaremot endast dignats en
mycket obetydlig forskningsinsats hos
oss. I England och USA har skadeverk-
ningarna pa levande varelser av deto-
nationer under vatten omfattats med ett
storre intresse #n verkningarna av
detonationer i luft. Detonationer under
vatten — savil av vanliga spréingladd-
ningar som av kédrnladdningar — kan
fa stor betydelse som skadeorsak, bland

annat pa grund av att stotvagstrycket
avtager langsammare med o6kande av-
stand i vatten &n vad forhallandet ar i
luft.

Bréinnskador

Med hénsyn till uppkomstsittet kan
kdrnvapenbréinnskadorna indelas i tva
principiellt sett skilda typer, niamligen
primira (engelska: flash burns) och se-
kundédra (engelska: flame burns). De
priméra brinnskadorna orsakas av den
i sjilva explosionségonblicket frigjorda
ljus- och virmestralningsenergien. De
sekundéra brinnskadorna diremot upp-
kommer genom brinder, som uppstar
i anslutning till explosionen. Denna in-
delning tar emellertid endast hénsyn
till uppkomstsittet och ar av mindre
betydelse ur sjukvardssynpunkt, da
behandlingen av de bada typerna vi-
sentligen blir densamma.

Nagon nadmnvird forskning pa kérn-
vapenbriannskadornas omrade har tidi-
gare inte bedrivits i vart land, vilket del-
vis berott pa svarigheter att producera
viirmestralningsbrinnskador av den typ
det hiir dr fraga om, delvis dven pa brist
av personella resurser hirfér. Numera
finns emellertid en virmestralningsgene-
rator av ovan ndmnda typ vid for-
svarets forskningsanstalt, vilken kan
anvindas dven for medicinska under-
sokningar. Bland problem som borde
tagas upp till behandling dr sambandet
mellan  bestralningsintensitet, bestral-
ningstid och hudskada under olika ytt-
re¢ betingelser, vidare den spektrala
fordelningens betydelse fér hudskador-
nas svarighetsgrad, olika klddespersed-
lars, skyddssalvors och andra materials
skyddsférmaga. Ett annat viktig prob-
lem som inte synes ha varit tillrackligt
beaktat tidigare &ar risken for brann-
skador i luftvigarna och lungorna orsa-
kade av inandning av het luft och heta
rokgaser.




Radioaktiva strdlskador
Vid atombombsanfallen i Japan var den
radioaktiva strdlningen fran bomben
sasom skadeframkallande faktor rela-
tivt sett av mindre betydelse dn de 6v-
riga verkningarna och endast cirka
15 % av de tidigt intriffade dodsfallen
torde ha orsaktas av radioaktiv stral-
skada. Av de Overlevande torde cirka
30 % ha lidit av radioaktiv stralskada.
Vid andra anviandningssitt, ligre de-
tonationshéjd och kraftigare men dven
vid mycket sma kidrnladdningar kan de
radioaktiva stralskadorna komma att
O6ka i betydelse. Framfor allt kommer
detta att bli fallet vid anvindning av
viteladdningar pa grund av risken for
en omfattande beliggning med radioak-
tivt stoft (fall out). (Se figur 5.)
Betydelsen av olika stralningsener-
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gier och doshastigheter fér den upp-
komna strialskadans svarighetsgrad #r
endast ofullstindigt kind och hir ford-
ras en fortsatt omfattande forsknings-
insats. For att dstadkomma experimen-
tell radioaktiv strdlskada har man i
vart land huvudsakligen anvént rént-
genbestralning. Den skada som dirvid
Adstadkommes torde i varje fall ur kvali-
tativ synpunkt i stort sett likna den,
som orsakas av en kidrnvapenexplosion.
Man har salunda funnit att reaktionen
fran atminstone ett av de stralkinsliga
organen, namligen det vita blodkropps-
systemet blir i stort sett densamma, va-
re sig individen utsittes for initialstral-
ningen fran en atombomb eller radio-
aktiva klyvningsprodukter fran en viite-
bomb eller fran en reaktorolyckshin-
delse eller for rontgenbehandling. Vissa

Figur 5. Tdnkbara utbrednings-
omrdden fir beldggning med ra-
dioaktivt stoff med en dos av 200
rontgen 48 timmar efler ytdetona-
tion av en 15 megatonsbomb i
t ex Kiel, Képenhamn eller Oslo.
Genom vdnligt tillmotesgdende
av  forskningslikare E.E-son
Schildt.
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skillnader i reaktionssiatt kan dock for-
vintas, speciellt da det giller initial-
strdlningen fran en kirnladdning, eme-
dan doshastigheten fran denna ar hogst
avseviart mycke storre dn den, som kan
astadkommas medtillgingligarontgenbe-
strdlningsanldggningar. Genom att ut-
nyttja i landet befintliga starka gamma-
stralkillor och rontgenblixtanldggningar
kan man uppna doshastigheter av sam-
ma storlek som vid en kdarnvapenexplo-
sion. Anvindes en rontgenblixtgenera-
tor blir dock den totala dosen i varje
exponering ganska obetydlig.

Om en straldos, som om den ges akut
skulle leda till déden, uppdelas i smé
doser givna under veckor eller manader
kommer en annan skadebild att bli re-
sultatet. Detta beror pa att kroppen
har en viss forméaga till dterhdmtning.
Kroniska bestralningar kan emellertid
trots detta medfora kvarstaende sjukliga
forindringar. Erfarenheterna fran Japan
har visat, att dven en akut engingsbe-
strdlning kan orsaka kroniska férand-
ringar. Genom stralverkan pa de blod-
bildande organen kan den elakar-
tade blodsjukdomen leukemi uppkom-
ma. Aven andra elakartade tumorer
samt en minskad motstandskraft mot in-
fektioner kan bli resultatet. Hos ett gans-
ka betydande antal av de éverlevande i
Japan upptridde 6gonlinsforindringar
av typen gra starr. De faktorer, som
bidrager till uppkomsten av gra starr
efter exposition for joniserande stral-
ning ar endast ofullstindigt kinda. Det-
ta problem bor déarfor, med speciell hén-
syn till eventuella mdjligheter till ett
forebyggande skydd, goras till foremal
for forskning. Det kan i detta samman-
hang péapekas, att dylika linsforand-
ringar har iakttagits hos personer som
utsatts for stralning frdn andra kéllor
exempelvis cyklotroner och rontgen-
anldggningar, och gra starr kan ockséa
uppkomma efter exposition for kraftig

mikrovagsstralning fran radaranldgg-
ningar. Vissa experimentella undersok-
ningar tyder vidare pa att radioaktiv
stralning ocksi skulle kunna férkorta
den éaterstdende livslingden. Hos mén-
niska har denna verkan emellertid inte
med sékerhet kunnat pavisas.

I ryska djurexperimentella undersok-
ningar har man funnit, att férindringar
i hjarnans elektriska aktivitet kan upp-
triada redan vid mycket sma doser (stor-
Ieksordningen nagra rontgen). Vad detta
betyder for hjarnans funktion ar inte
kédnt, men resultaten ar, om de ar rikti-
ga, av sa stort intresse, att fragan borde
goras till foremal for ytterligare under-
sokning inte bara pa forsoksdjur utan
dven hos minniska.

Ur sjukvardssynpunkt ar det av stor
betydelse att stralskadan kan diagnosti-
ceras si tidigt som mdojligt, helst innan
den har bérjat ge ndgra subjektiva sym-
tom. I allménhet brukar man anvinda
foriandringarna i blodbilden som ett
tecken pa stralskadans omfattning. Re-
dan innan férédndringar upptriader i det
cirkulerande blodet kan man emellertid
iakttaga fordndringar i den blodbildan-
de benmirgen. D4 denna undersékning
emellertid ar ganska besvirlig och tids-
odande, soker man #ven efter andra
mojligheter. Av stralningen orsakade
fordindringar i aktiviteten hos vissa en-
zymsystem i blodet samt utséndring
av vissa produkter bl.a. aminosyror i
urinen dr nagra av de foérindringar, som
mojligen skulle kunna anvindas. Denna
fraga bor bli foremal for forskning.

Radioaktiv belidggning

En allvarlig f6ljd av utspridningen av
radioaktiva klyvningsprodukter vid ett
kéarnvapenanfall &r de inre skador, som
kan uppkomma om radioaktiva d&mnen
inandas eller genom foértiaring av radio-
aktivt kontaminerade fododmnen eller
vatten inféres i kroppen. Vanligen er-




fordras endast mycket sma& méngder
(mikrogram till brakdelar av milligram)
radioaktiva dmnen for att orsaka skada.
Fragan om de radioaktiva klyvningspro-
dukternas utspridning och vandringar
i ménniskans omgivning (i luften, vat-
ten, marken och via marken och grédan
till médnniskan) samt deras upptagning,
cmsittning och anrikning i organis-
men samt de skadeverkningar de déar
kan astadkomma &r av synnerligen stor
betydelse inte endast med tanke pa ett
eventuellt kiirnvapenkrig utan iven med
hiansyn till avsiktligt savil som oavsikt-
ligt utspridande av radioaktiva avfalls-
produkter fran kdrnenergianliggningar.
Dessa fragor ar féoremal for mycket om-
fattande studier utomlands, och dven i
vart land gores en avsevird insats. Pa
grund av dessa fragors utomordentliga
vikt synes en intensifiering av forsk-
ningen #dven i vart land vara vil be-
fogad. En mingd olika problem ér dér-
vid aktuella savil av aerobiologisk, me-
teorologisk, limnologisk och -agrikul-
turell som av medicinsk art. De skall
dock inte nidrmare presenteras hir.
En del av dem berdres i annat sam-
manhang i detta kapitel.

Bland forskningsproblem, som redan
bearbetas i vart land och dir en utékad
verksamhet synes angeligen kan nim-
nas omsittningen av vissa radioaktiva
isotoper i organismen, framfér allt ce-
sium 137, strontium 90, plutonium 239
och jod 131 samt mojligheterna att pa-
skynda utséndringen av radioaktiva dm-
nen, som fixerats i skelettsystemet och
eventuellt dven andra delar av krop-
pen. Dessa fragor ar foremél for ett
mycket stort intresse p4 méanga stillen
i vérlden, och arbeten hirdver pagar
ocksa vid forsvarets forskningsanstalt i
samarbete med karolinska institutet,
kungl. veterinarhégskolan och statens
jordbruksforsok. Aven Overféringen av
radioaktiva isotoper fran moder till
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foster studeras. Med tanke pa risken
for inandning och intagande med fédan
av radioaktiva partiklar bor dven upp-
tagningsforhallandena i lungorna och
matsmiltningskanalen undersokas. Stu-
dier 6ver upptagandet genom mag-tarm-
kanalen pagar vid férsvarets forsknings-
anstalt. D4 méanga problem fortfarande
ir olosta betriaffande langtidsverkning-
arna av i skelettsystemet upptaget radio-
aktivt strontium bor dettas forméaga att
orsaka bentumérer och eventuellt dven
leukemi ytterligare studeras. Denna fra-
ga dr foremal for undersokning vid for-
svarets forskningsanstalt, men det synes
angeliget att insatsen pa detta omrade
Okas ytterligare.

Genetiska verkningar

Sedan néagra ar tillbaka pagar i samar-
bete mellan forsvarets forskningsanstalt
och genetiska institutionen vid Stock-
holms universitet en undersékning 6ver
genetiska verkningar hos mdss orsa-
kade av joniserande stralning. Under-
sokningarna avser framst att klarlédgga
stralningens inverkan pa fosteréver-
levnaden samt vidare att studera maj-
ligheterna till profylaktiskt skydd mot
genetiska stralverkningar. Detta forsk-
ningsarbete erfordras utvidgat till att
dven omfatta grundforskning over fak-
torer av betydelse fér en bedémning
av verkan av joniserande stralning pa
minniskan. Problemen kan ej begrén-
sas till att omfatta endast enstaka eller
ett mindre antal individer, utan det ar
ocksa viktigt, att teoretiska sporsmal
av betydelse for bedémningen av den
joniserande stralningen péa storre be-
folkningsgrupper blir féremal foér be-
arbetning.

Skydd mot och behandling av radioaktiv
stralskada

Runt om i virlden bedrives ett intensivt
arbete pa att fa fram nagot lampligt me-
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del, som kan tillféras kroppen for att
skydda mot den radioaktiva stralningens
verkningar. Man kidnner redan ett stort
antal substanser, som har en dylik
skyddande férméga, men de lider alla
av avseviarda nackdelar. For niarvarande
finns det ej ndgot medel, som kan an-
vindas for att skydda storre befolk-
ningsgrupper, néar risk for ett kiarnva-
penanfall foreligger. Det finns dock
vissa teoretiska mdojligheter att kunna
ge ett dylikt skydd till en viss del av
en befolkning inom sirskilt utsatta om-
raden, till smiarre militira enheter och
till riddningspersonal, som maéste arbe-
ta i radioaktivt omrade. Sarskilt vid
nméattliga straldoser torde en profylaktisk
behandling innebdra vissa mdjligheter
att férhindra uppkomsten av svéirare
stralsjuka. Det dr dock dnnu for tidigt
att sidkert uttala sig om virdet av denna
form av stralskydd. Undersékningarna
héarover bor emellertid fortsdttas. Man
maste dédrvid ha klart for sig att det
kan bli friga om ett ganska modosamt
systematiskt genomprévande av ett stort
antal tdnkbara substanser.

Kombinerade skador

Ett stort antal av de skadade vid ett
kérnvapenanfall kommer att ha skador
av mer #n en av de tre typerna sam-
tidigt. Betydelsen av en dylik kom-
bination av olika skador har ej klar-
lagts helt i Japan bl. a. av den orsaken,
att storre delen av de skadade med kom-
binationsskador avled i omedelbar el-
ler n#ra anslutning till bombningen.
Man maste rdkna med att samtidig fo-
rekomst av olika typer av skada kom-
mer att forvirra sjukdomsforloppet och
forsamra mojligheterna till 1liakning.
Sarskilt torde detta bli fallet, om meka-
nisk skada eller bridnnskada ér kombi-
nerad med radioaktiv stralskada. Dessa
fragor bor goras till féoremal for ytterli-
gare ufredning. Sarskilt géller detta

kombinationen av radioaktiv, stralskada
med andra typer av skador framst
brannskada samt kylskada och vidare
med olika former av traumatisk chock.
Dessa fragor synes ej ha blivit tillrack-
ligt beaktade utomlands, varfor en
svensk forskningsinsats pa detta omrade
kan foérviantas ge virdefulla resultat.

Radicbiologi

DA ménniskan i det teknologiserade
samhiillet, vare sig detta fungerar under
fred eller krig, tvingas att leva i en om-
givning med Okande stralningsnivaer,
spelar den radiobiologiska forskningen
en allt storre roll, eftersom malsitt-
ningen for den moderna radiobiolo-
giska forskningen &r att finna ut de
mekanismer efter vilka levande materia
paverkas av joniserande stralning, for
att man diarigenom skall kunna uppstilla
toleransgrianser eller toleransnivaer. I
héndelse av kraftig bestridlning vid ett
kdrnvapenkrig skall den radiobiologiska
forskningen kunna ge ledning for ut-
arbetandet av principer och metoder
med vilka de eventuellt skadliga verk-
ningarna av stralning kan forebyggas
eller botas. Den radiobiologiska forsk-
ningen blir darfér ytterst omfattande
till sin natur och striicker sig fran rent
fysikaliska métningar sasom vixelver-
kan mellan stralning och materia till
t. ex. genetiska studier Over eventuellt
stralningsorsakade fordndringar av
arvsmassan. Inom det stora forsknings-
spektrum, som alltsq begrinsas av de
tva ytterpolerna som némnts, faller stu-
dier over stralpaverkan pa biokemiska
forlopp, studier av inlagring, omsétt-
ning av radioaktiva isotoper i orga-
nismen, studier av verkan av skydds-
substanser samt méinga andra forsk-
ningsomriden. Den stora omfattningen
och betydelsen av radiobiologien har
medfort att man utomlands, sirskilt i de



AMNESOMRADE

DIREKT

VATTEN SUNDER-

ENZYM OCH KO- FAKTORER

DIREKT INDIREKT INDIREKT EFFEKT
Pl i |
2 JONISATION
FYSIK 552 EXCITATION AV DIREKT  FORANDRADE

JONISATION

' .
EXCITATION §

Hlli
e

KEMI

BIOKEMI

BIOLOGI

FALL | RADIKALER

H,0,
ANDRA_PEROXIOER

FORANDRADE
ENZYM & KO- FAKTORER

\ A

fa 30

g CELLDdD / \ STERILITET
= VAVNADSDGOD SOMATISK

< GRODDCELLS-

x MUTAT ION

MODIFIKATION DGD
STERILITET

Figur 6. Schemalisk presentation av inverkan av joniserande strdlning pd materia. De fysikaliska
primdrférloppen dr relativt vél kdnda liksom det biologiska slutresultatet av en bestralning. Emellan
dessa bdgge dndpoler ligger det stora och viktiga men i de flesta detaljer okdnda forskningsomradet
av stralverkan sett ur biokemisk och molekyldrbiologisk synvinkel.

stora linderna, satsar enorma summor
pa radiobiologisk forskning.

Allmént torde kunna sigas att i det
vida forskningsomride, som radiobiolo-
gien utgor, .det mesta arbetet hittills
koncentrerats pa de férsta stegen av
strdlverkan, dvs. vixelverkan mellan
strdlning och materia samt de sista ste-
gen i verkanskedjan, den som yttrar sig
i skador, vare sig dessa ir somatiska
eller genetiska. (Se figur 6.) Under de
senaste dren har tillkomsten av ny miit-
metodik dock gjort det mojligt att tringa
in pa fragestillningar rérande grund-
liggande aspekter p& verkan av jonise-
rande strilning, t. ex. de faktorer som
har att géra med bildandet, livslingden

och biologisk verkan av stralinducerade
s. k. fria radikaler. Parallellt med dylika
grundliiggande radiobiologiska studier
arbetar man 6ver hela viirlden givetvis
med tillimpad radiobiologisk forskning.
Exempel pa dylik dr t. ex. vandringen
av radioaktiva nedfallsprodukter orsa-
kade av t. ex. kirnvapenprov alltifran
dessa produkters upptridande i atmos-
firen, upptagande i jord och gréda
samt deras vidare vandring via boskap
och livsmedel till ménniskan. P4 dessa
forskningsomraden synes relativt myec-
ken kunskap ha samlats, men lokala
variationer i jordsammansiittning, lant-
bruksteknik, arten av kulturvixter etc.
gor det dock nédvindigt att dylika
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fragestillningar bearbetas inom den
speciella miljé under vilken t. ex. vart
jordbruk fungerar.

Mycken forskning ligges ner pi pro-
blemet att finna substanser, s. k. skydds-
substanser, med vars hjialp den skadliga
verkan av joniserande stralning skall
férhindras. Resultaten till dags dato ar
ej alltfor uppmuntrande da det giller
framstillandet av t. ex. kemiska prepa-
rat, som kan intas eller insprutas i sam-
band med en massiv bestralning. All-
mint torde man kunna siga, att de
skyddsimnen man nu vet har den bésta
effekten, och vilka maste ges i hoga
doser fore en bestrdlning har en maxi-
mal skyddsfaktor av omkring 2. Mera
lovande synes den vidg vara dir man
forsoker isolera ur blod, benmérg m. fl.
organ och vivnader vissa hormoner
eller hormonliknande substanser, vilka
kan stimulera nybildning eller regene-
ration av svart strilskadade celler och
biologiska vévnader.

Av det sagda framgar att radiobiolo-
gien innefattar en mingd forsknings-
filt, vilka bearbetas intensivt 6ver hela
virlden, och vilka forskningsfialt maéste
vidarebearbetas for att vart i mangt och
mycket ofullstindiga vetande betriffan-
de verkan av joniserande stralning skall
kunna férbytas i 6kade kunskaper, sé
att vi blir i stind att skydda oss mot de
skadliga verkningarna av joniserande
strilning. For att det inom ett land med
forhallandevis begrinsade resurser som
Sverige skall vara mojligt att gora en
verklig insats pa det radiobiologiska
forskningsomradet, dr det #dndamals-
enligt att endast betarbeta nagra av de
manga filten inom radiobiologien. De
omraden som darvid kanske frimst
kommer i atanke #r studier av den
grundliggande biologiska verkan, t. ex.
studier av stralinducerade fria radika-
ler, deras kinetik och biologiska inter-
ferens. Genom att utveckla dylik grund-

forskning skapar man en bas frin vil-
ken det torde vara mojligt att om sa
erfordras relativt snabbt utveckla till-
limpad forskning riktad A&t flera hall
Det ér siledes av intresse for savil den
civila som forsvarsmedicinen att en
6kad grundforskning inom radiobiolo-
gien kommer till stind. Av det tidigare
sagda framgir att ett annat omrade,
som #r av stort forsvarsmedicinskt in-
tresse, dr att folja de radioaktiva klyv-
ningsprodukternas vandring i den langa
kedjan groda, boskap, ménniska for att
faststilla vissa normer for bl. a. livs-
medelshanteringen i t. ex. fall av héif-
tigt radioaktivt utfall.

Det forskningsomréide, som berér den
kliniska behandlingen av stralskada
eller stralsjuka dr av utomordentligt stor
betydelse. Att dylik forskning kan ge-
nomforas med fordel i vart land inses
bl. a. av det faktum att vi har goda kli-
niker for radioterapi, kliniker som ge-
nom mingéarigt forndmligt kliniskt ar-
bete och organisation tillvunnit sig stort
anseende utomlands.

Forutom forskning inom dessa huvud-
grupper bor sjilvfallet, da harfér in-
tresserade forskare anmiler sig, andra
avsnitt inom radiobiologien bearbetas
pa hirfér lidmpade institutioner och
kliniker.

Slutligen bér omnédmnas att det knap-
past torde finnas ndgon industri med s&
rigorésa skyddsbestimmelser som atom-
industrien och ett mycket stort antal
undersdokningar och stillningstaganden
finnes pa atomskyddsomradet. Méanga
for vart forsvar viktiga administrativa
atgirder betriffande skydd mot A-
stridsmedel torde dérfér kunna genom-
foras med utnyttjandet av tillgéinglig
internationell information, om denna
bearbetas av radiobiologiska experter
med en effektiv dokumentationstjinst i
botten.



Skydd mot biologiska stridsmedel

De biologiska stridsmedlen har utveck-
lats mycket snabbt under senare Aar,
och de tilldrar sig f. n. stort intresse pa
grund av de mojligheter, de erbjuder att
immobilisera motstdndaren utan att
samtidigt anstilla materiella skador. De
kan anviindas till massinsatser mot ett
lands hela befolkning, kreaturstock eller
viixtodling. De kan ocksd anvindas till
punktformiga angrepp mot industri-
centra, stdder, militira uppsamlings-
platser, befistningar, flottenheter o. s. v.
Sma personalgrupper i nyckelposition
inom forsvar, forvaltning, industri och
forskning &ér vidare utomordentligt sar-
bara, nér det giller denna typ av strids-
medel. Nér, var och hur de insitts
beror pa den aktuella situationen och
pa vad fienden onskar uppnéd. Malsitt-
ningen kan exempelvis vara att redan
under fredstid bryta ner motstandaren
ekonomiskt och moraliskt eller att fére
ett beridknat krigsutbrott &stadkomma
massinsjuknanden av en sadan storleks-
ordning, att en mobilisering forsvaras
eller omdjliggdres. ‘Slutligen kan biolo-
giska stridsmedel i krig givetvis insittas
oppet eller fortickt jamsides med andra
typer av stridsmedel.

De biologiska stridsmedlen ir av tva
viisensolika typer: de levande, som be-
sitter  reproduktionsforméga  (virus,
rickettsier, bakterier, svampar, proto-
zoer, insekter, fiastingar, kvalster o. d.)
och de livlésa toxiner m. m. De maste,
for att astadkomma ett insjuknande,
tringa in i blodbanorna och kroppens
viavnader. Detta kan ske genom pene-
tration av huden eller av slemhinnor i
matsméltnings- och andningsorgan.

Det forhallandet att man under se-
nare ar lart sig behérska den sistndmnda
penetrationsvégen utgér bakgrunden till
att de biologiska stridsmedlen numera
av manga specialister tillméts stor mili-
tir betydelse. Av sérskilt intresse i same
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manhanget dr, att man funnit det moj-
ligt att genomféra storangrepp med
moln (aerosoler) av smittiimnen, som
ger upphov till icke-kontagiésa sjukdo-
mar, d.v.s. sjukdomar som normalt
blott 6verféras genom insektsbett. An-
talet aktiva bakterier eller viruspar-
tiklar som behdver inandas for att ge
infektion #&r ofta si litet (25—50) att
viktsméingden material som behover
insdttas blir relativt liten. Man har
exempelvis i ett modellférs6k funnit
»infektionsdosen» inom ett 260 km? stort
omrdade efter utspridning av ca 500 liter
av en sporsuspension fran ett fartyg
under det att detta tillryggalade en
ca 3 km ling distans utanfér den kust,
dir malomradet var beldaget. (Jamfor
figur 7.) Vid ett annat forsék med
simulantpartiklar tickte man ett om-
ride pa 88000 km2 (Jamfor figur 8.
Figur 7 och 8 avser tvd amerikanska
modellférsok transponerade till en
svensk karta.)

Skyddet mot biologisk krigféring &r
utomordentligt svart. Hur effektivt det
militdra och polisidra o6vervaknings-
skyddet dn dr si torde det vara omojligt
att med 100-% sékerhet forhindra sabo-
tage med biologiska agens. Grundforut-
siattningen for skyddet dr dirfor, att
angreppen uppticks i sd god tid att
alarm hinner autfirdas innan maéalpopu-
lationen nétts. Ett vilplanerat indike-
ringssystem dr foljaktligen helt oumbér-
ligt i kris- och krigstider, di risk for
angreppshandlingar av ett eller annat
slag foreligger. Skyddet mot biologiska
stridsmedel i aerosolform ér helt natur-
ligt utomordentligt svart da det ej gar
att géra ovanjordiska byggnader aero-
solsidkra annat @n i nagot enstaka fall.
Om emellertid alarm utfirdas i sa god
tid att befolkningen hinner uppsoka
skyddsrum kan nedsmittning férhindras
om friskluftintagen &r forsedda med
effektiva luft-steriliseringsanordningar.
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Figur 7.9 Testmalerial ca 590 liter
suspension av |B.globigii sporer. Blott
5 % av partiklarna i initialmolnet ldg
i 1—5 p klassen. Siffrorna anger inha-
lationsdosen vid 15 liter/minut. Ring-
arna anger provtagningsstationer och
de grova konturerna spridningen i eft
amerikanskt férsok, som gjordes under
ndgon inversion och dimma (rel. fuk-
tighet 100 9,), transponerat till svensk

Aven moderna gasmasker ger ett gott
skydd. Daremot édr det f. n. helt ogorligt
att skydda husdjursstock och vixtod-
lingar mot drivande aerosolmoln.

Mot bakgrunden av vad som nyss
framhallits &r det uppenbart att en
angeligen forsvarsmikrobiologisk forsk-
ningsuppgift beror utvecklandet av ett
»early warning»-system (»tidig var-
ning») inriktad pa biologiska aero- och
hydrosoler liksom édven etablerandet av
en provtagningsrutin som leder till
snabb isolering av den eller de aktuella
sjukdomsalstrarna.

De konventionella bakteriologiska
metoder, som star till forfogande for att
pavisa exempelvis enteropatogena bak-
terier i livsmedel och dricksvatten, ar
tdmligen invecklade och tidskridvande
samt fordrar dessutom speciellt utrusta-
de laboratorier med tillgang till special-
substrat. Med den fluorescerande anti-
kroppstekniken har man emellertid

‘.L 00 20 300 km,

karta.

mojlighet att forenkla den bakteriolo-
giska diagnostiken.

En snabb isolering och resistensbe-
stimning av de patogener, som anvindes
vid ett aerosolangrepp bor kompletteras
med djurforsok, da det giller att vilja
en limplig kemo- eller immunoprofylax.
Det snabbaste sittet att di erhalla resul-
tat dr att anvinda en stor aerosolkam-
mare i vilken grupper av pa olika sitt
forbehandlade forsoksdjur samtidigt
exponeras for den aktuella patogenen.

Under forutsittning att ett effektivt
sparrzonsystem kan tridda i funktion vid
ett begridnsat bakteriologiskt angrepp
kan immunoprofylaktiska atgarder bli
av den storsta betydelse. Beredskaps-
lagren av ympéamnen star da till férfo-
gande och kunna bli av stort wvirde.
Lagringen av frystorkade ymp#imnen
bor emellertid ytterligare studeras och
skyddseffekten bestimmas i djurforsok.

Moéjligheten till snabb framstillning
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Figur 8. Testmalerial ca 200 kg zinkkadmiumsulfid partiklar (2 p). Ringarna markerar provtag-
ningsstationer och de grova konturerna spridningen i det amerikanska forsiket fransponerat till

svensk karta.

av ympamnen i stor skala bor finnas i
hiindelse av angrepp med mikroorganis-
mer av ny typ.

Andra angeligna forskningsuppgifter
dterfinnes inom bakterietoxinernas far-
makologi och patofysiologi och inom
den mikrobiologiska genetiken. Hartill
kommer nodviandigheten av fortlopande
dokumentation och analys inom om-
radet »biologisk krigforing».

En huvudpart av den forskning, som
ror skyddet mot biologiska stridsmedel,
anknytes till den konventionella for-
svarsmikrobiologi som kort kan sigas
berora skyddet av trupp, civilbefolk-
ning och djurbestind mot den i ett
krigsfall 6kade risken for infektions-
sjukdomar. Huvudansvaret fér denna
verksamhet, som ocksid maéaste fortgi,
ligger pa statens bakteriologiska labora-
torium och statens veterinirmedicinska

anstalt. Det forra laboratoriet utgor det
naturliga centrum {6r férsvarsepidemio-
login.

Skydd mot kemiska stridsmedel.

Infor hotet om totalkrigforing ar skydds-
forskning 6ver medel, som motverkar
effekten av mnervgaser, toxiner och
stridsviirdesnedsiattande medel av fun-
damental betydelse for totalférsvaret,
enir kemisk-toxikologisk krigféring kan
siattas in mot savdl militir personal
som civilbefolkning.

Nervgaser

Vart lands insatser rorande skydds-
forskning inom nervgasomradet har va-
rit framgangsrika, och vi befinner oss
betriffande motmedel och skydd mot
nervgaskrigforing i ett tamligen gott
kunskapsliage.

Vad gialler giftighet, forméga att pene-
trera hud och slemhinnor, kemiska och
fysikaliska egenskaper av vikt for
spridning i gasmoln etc., har utveckling-
en inom nervgasomradet nu natt si
langt, att nagra revolutionerande upp-
tickter avseende nya &mnesgrupper
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ej anses vara att vinta. Huvud-
problemet ar for néarvarande att fa
fram effektiva och anviandbara mot-
medel. En intensiv forskning har re-
dan resulterat i Amnen, som under vis-
si begrinsade betingelser kan hiva en
annars dodande nervgasforgiftning. Fort-
farande saknas dock ett for sjalvskydd
anvandbart effektivt motmedel.

Forskning rérande medicinsk verkan
av nervgaser bor dven i fortsidttningen
bedrivas i den omfattning, som foér nir-
varande sker, men med huvudvikten
forlagd till motmedel. Forskningen vid
akademiska institutioner bor intensifie-
ras, sarskilt vid dem dar sddan forskning
redan bedrivs och erfarenhet inom om-
radet finns.

Det bor papekas, att vetenskaplig
forskning 6ver nervgaser och motmedel
mot dessa far ett allt storre civilt in-
tresse ju mera vaxtskyddet intensifieras.
De mot skadeinsekter effektivaste med-
len, som i dag anvinds, har samma
verkningsmekanism som mnervgaserna.
Forgiftningar hos dem, som handskas
med dessa insektsdodande medel, 6kar
standigt i antal. Redan har méanga for-
giftade personer riaddats till livet ge-
nom de motmedel, som framkommit
teek vara den militirmedicinska forsk-
ningen.

Toxiner

Den moderna preparativa och analytis-
ka kemin har givit tidigare oanade moj-
ligheter att isolera och kemiskt karak-
terisera i vaxter, bakterier och djur f6-
rekommande giftiga substanser. Alla
dessa killor for toxiskt material har
blivit féremal for militiart intresse. Bak-
teriegifter (t.ex. giftet av korvbakte-
rien = botulinustoxin) har blivit fore-
mal for sirskild uppmirksamhet, dér-
for att de relativt ldtt kan erhallas i
stora kvantiteter. Dodlig dos fér mén-
niska uppgéar till mindre &n 1/1000 mg.

Ett annat toxin, som blivit foremal
for stor uppmirksamhet, ar det vid vissa
tillfdllen i bladmusslan férekommande
gift, som till skillnad fran botulinustoxi-
ner motstar kokning. Grunddragen i
dess kemiska struktur #&r kénda sedan
ett par ar; enligt tillgdngliga uppgifter
ar giftigheten hos den kristalliserade
substansen densamma som hos de gif-
tigaste nervgaserna.

Ett annat gift av hég verkningsgrad
forekommer i den Japanska blasfisken,
dven detta gift 4r en lagmolekylar sub-
stans, vars kemiska natur tack vare om-
fattande undersékningar Ar nédra sin
16sning.

De bada gifterna, ur bldmusslan och
blasfisken, har namnts som exempel
P& dmnen, som for narvarande dr fore-
mal for intensivt intresse fran militirt
hall. Den militirmakt, som fo6rst nar
fram till sddana hogtoxiska derivat av
dessa eller liknande substanser, som i
fraga om kemisk och fysikaliska egen-
skaper lampar sig fér militir anviand-
ning, har i sin hand fatt ytterligt po-
tenta stridsmedel, enidr medicinska mot-
medel for ndrvarande saknas, i varje
fall i vart land.

Den intensiva forskning, som i ut-
landet bedrivs rorande gifter fradn bak-
terier och andra ligre organismer samt
fran viaxter och djur nédviandiggor, att
specialister inom detta omrade utbildas
dven i Sverige. Vi riskerar eljest att sta
utan de informationer, varpa ett skydd
mot dylika i militdart syfte anvinda me-
del maste baseras. Aven om vi fér nir-
varande helt saknar en toxinforskning
i Sverige, som iar forsvarsmedicinskt in-
riktad, dger vi goda forutsittningar att
ganska snabbt skapa en sadan. Var all-
méanna vetenskapliga standard inom bak-
teriologi, biokemi och farmakologi lig-
ger pa en sd hog niva, att tillgingliga
yngre forskare med. god vetenskaplig
grundutbildning, om tillfredsstallande



ekonomiska villkor bjuds, framgings-
rikt torde kunna utveckla dessa spe-
cialomraden.

Stridsvdrdesnedsdtiande medel

De moderna atomvapnens férodande
verkningar pa savil materiel som min-
niskor kommer aft stilla dven den seg-
rande parten i ett krig infor svarbemiist-
rade ekonomiska, sociala och medicins-
ka problem. Krigféring med dédande
stridsgaser torde ej vara lika destruk-
tiv ur ekonomisk synpunkt eftersom
materielférstoring i stort undvikes men
kan forvintas stilla stora krav pi den
medicinska sakkunskapen. Ur militir
synpunkt torde det vara mera fordel-
aktigt att fa herravilde over ett land
med intakt industripotential bade vad
materiel och arbetskraft betriffar. Det
ar dylika tankegdngar, som ligger ba-
kom det moderna militira tinkandet,
att fora krig med s. k. stridsvirdesned-
sittande medel, Amnen som endast tem-
porirt sétter fienden ur stridbart skick.
Dylika amnen ér av principiellt tva
slag, saidana som nedsitter den psykiska
eller den fysiska stridsférmagan.

Under de senaste 10 aren har isole-
rats i naturen foérekommande gifter
eller syntetiskt framstillts #mnen, som
har férmaga att 4stadkomma abnorma
psykiska reaktioner. Deras kemiska na-
tur dr kind och tack vare de framsteg,
som under senare ar gjorts inom neuro-
och psykofarmakologien, ir deras verk-
ningsmekanism delvis klarlagd.

D4 dessa psykofarmaka redan i milli-
gram-méangder eller dirunder kan astad-
komma férvirringstillstind och andra
psykiska fordndringar, som uppen-

bart nedsitter stridsformagan (minskad
stridsmoral, initiativloshet, depression,
nedsatt omdémesférmaga etc.) har man
spekulerat 6ver mdjligheterna att an-
vinda dem i offensiva eller sabotage-
missiga sammanhang.
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De for nirvarande tillgingliga med-
len torde sakna de kemiska och fysi-
kaliska egenskaper, som fordras for att
gora dem militdrt anvindbara vid an-
greppshandlingar i storre omfattning,
men man kan med en hég grad av
sannolikhet forutspa, att psykofarmaka
av tillrdcklig effektivitet och med de
riatta kemiska och fysikaliska egenska-
perna kommer att kunna framstillas
inom en snar framtid.

Inom neuro- och psykofarmakologi ar
en svensk forskningsinsats av hog an-
geligenhetsgrad ej enbart av forsvars-
medicinska skil, utan dven darfor att
psykofarmakologisk forskning kan foér-
vintas paskynda utvecklingen inom
mentalsjukvarden. De framsteg, som gt
rum inom dessa omraden pa senare tid,
ar en direkt fo6ljd av de forskningsin-
satser, som gjorts.

Aven om intresset, da det géller strids-
virdesnedsittande medel, for nirva-
rande huvudsakligen koncentreras till
psykofarmaka, arbetar man #ven med
amnen, som nedséitter den fysiska pres-
tationsférmdgan. Bland dessa mirks ak-
tiva slemhinneretande substanser, som
spridda i luften i ytterst 1liga koncen-
trationer ger upphov till tarflode och
outhérdlighetskinsla och visats forsitta
soldater ur stridbart skick. Medicinska
motmedel mot substanser av denna art
saknas, i varje fall i Sverige.

Intensiv forskning roérande strids-
virdesnedsittande medel av olika art
pagar i utlandet.

Problem betingade av indrade hygieniska och
epidemiologiska férhallanden

I hindelse av krig avses en mycket om-
fattande evakuering av titorternas be-
folkning till landsbygden ske.

Inom evakueringsomridena kommer
trangboddheten att bli ett mycket stort
problem pa grund av bristen pa bosti-
der. Genom trangboddheten ékas over-
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foringsmojligheterna for virus och bak-
terier. En rad sanitira problem kommer
att uppstd inom stora omriaden med
risk for infektion av vattentikter bl. a.
Befintliga vattentdkter blir p4d maénga
hall otillrdckliga, varfor nodlésningar
maste tillgripas, varvid infektionsrisker
kan uppstd. Mycket stora svarigheter
torde uppstd med livsmedelsproduktio-
nen och livsmedelsforsorjningen, vilket
innebar forsidmrad kvalitet av livsmed-
len och okade risker for tillvaxt av pa-
togena bakterier. Dessutom kan i vissa
situationer brist pa livsmedel uppsta.
Storningar i produktion och distribution
kan vidare leda till, att vattenrenings-
medel, desinfektionsmedel och insekt-
bekdmpningsmedel ej kan erhallas i
tillracklig omfattning. P4 grund av otill-
rickliga anordningar for personlig hy-
gien uppstar risker for nedlusning.

Av de faktorer, som hir nimnts, le-
der vissa till 6kad spridning av infek-
tionssjukdomar, varvid stress och né-
ringsbrist genom nedsittning av befolk-
ningens motstandskraft ytterligare kan
forsamra situationen.

Man far vidare ridkna med, att epi-
demibekémpningen kommer att forsva-
ras pa grund av forsdmrade perso-
nella resurser pa civilsidan, beroende
p2 inkallelse till krigstjinstgoring av
personer med erfarenhet av omgivnings-
hygieniska problem och skyddsatgiarder
— imanga fall med placering av sddana
personer i krigsbefattningar, diar deras
kunskaper inom hygien ej utnyttjas
(halsovardsnamndsledaméter t. ex.).

Méanga av de olagenheter,som uppstar i
samband med de stora befolkningsom-
flyttningarna under krig, kan reduceras
genom noggrann planliggning t. ex. ge-
nom lagring for krig av fornédenheter
m.m. Aven om en god krigsberedskap
bor kunna minska riskerna, ar det ofran-
komligt, att risken for epidemier kom-
mer att 6ka framst beroende pa de 6ka-

de overforingsmojligheterna inom be-
folkningen och omdjligheten att (av
praktiska och ekonomiska skil) uppritt-
héilla en god hygien i de utflyttades nya
miljo. I ett krigslige kommer sikerli-
gen vatten- och livsmedelsburna infek-
tioner liksom ovre luftvigsinfektioner
att 6ka avsevirt.

Foérslag avseende férsvarsmedicinsk
forskning

I de sammanstillningar, som gjorts
av forsvarsmedicinska forskningsutred-
ningen, av enkiter till myndigheter och
enskilda specialister och forskare och
i vissa handlingar rorande skydd mot
biologisk krigforing finnes ett mycket
stort antal forskningsprojekt skisserade.
En stor del av problemen tillhér den
kategori, som moter dven under fred-
liga foérhallanden, men som pé& goda
grunder kan forviantas bli accentuerade
vid krig. Den andra kategorien avser
de speciella problem, som uppstar vid
biologisk krigforing.

Nagon detaljerad analys av alla de
projekt, som framlagts avses har ej bli
gjord. I denna Oversikt har urvalet av
de forskningsuppgifter pa det hygie-
niskt-epidemiologiska omradet, som bor
bearbetas inom en 5-arsperiod, i forsta
hand dikterats dels av angeligenhetsgra-
den av projekten, dels av de nuvarande
mojligheterna i landet att genomféra
undersokningarna.

Sarskilt angeldget anses vara att be-
arbeta aerosolproblemen och de pro-
blem, som ir forknippade med sprid-
ningen av infektionsimnen och toxi-
ner via vatten. I andra hand kommer
de livsmedelsburna infektionerna och
skyddsatgirderna hirvidlag medan de
arthropodburna smittorna anses vara
av mindre betydelse.

Indikering

For att snabbt kunna insidtta mot-



atgirder syftande till begransning av
epidemier ir en snabbt genomford prov-
tagning och en snabb diagnostik av
allra storsta betydelse.

Vad betriaffar provtagning kan vissa
organisatoriska Aatgdrder vara av stor
betydelse. Det forutsittes, att de epi-
demiologgrupper, som avses bli orga-
niserade i krig, och de projekterade
rorliga sanitetsférbanden skall kunna
verksamt bidraga. Inom vissa omriden
krivs emellertid forskning avseende
forbéttring av gidngse provtagningsme-
todik. Speciellt besvirligt synes prov-
tagning avseende vatten for pavisande
av patogena bakterier och virus vara.
Stora provtagningsmingder behévs med
nuvarande forfaringssidtt. D& vidare
nedkylning dr n6dvindig, blir nuvaran-
de metod besvirlig och svarigheter med
transporterna kan uppstd. Undersok-
ningar féreslas diarfér syftande till en
reducering av provvolymen t. ex. genom
provtagningsapparatur, som tillater filt-
rering av vattenprovet genom membra-
ner och transport av dessa membraner
pa bakteriologiska substrat till labora-
torierna och ev. fillningsférfaranden
syftande till reducering av den nu erfor-
derliga provtagningskvantiteten vid un-
dersokning pé férekomst av virus.

Med tanke pa att ett angrepp kan tiin-
kas ske med smittimnen, som under
fredliga forhéallanden ej alls forekomma
i vart land eller endast i mycket ringa
utstrickning pavisas inom Ilandet, &r
det nodvindigt att personalen vid de
bakteriologiska laboratorierna i landet
skaffar sig erfarenhet av giingse diag-
nostiska metoder f6r sddana smittim-
nen. Detta kan limpligen ske pa sa siitt,
att forsok genomféras vid statens bak-
teriologiska laboratorium, varefter re-
sultaten av dessa delgives 6vriga labo-
ratorier. Dessa undersékningar ir icke
av ren forskningskaraktir men betydel-
sen av att personalen vid de diagnostis-
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ka laboratorierna gor sig fortrogen med
den speciella metodiken for sadana
smittimnen ir uppenbar.

I olika sammanhang har vikten av
aerosolforskning podngterats. I detta ka-
pitels avsnitt om skydd mot biologiska
stridsmedel har en ingdende diskussion
forts rérande aerosoler och ett mycket
omfattande forskningsprogram skisse-
rats. Det dr viktigt, att indikeringsfra-
gorna uppmirksammas speciellt i detta
sammanhang. For en god beredskap
kravs tillgang till vilkvalificerad per-
sonal i ritt stor omfattning for att 16sa
alla de indikeringsproblem, som upp-
star vid biologisk krigforing. For att
16sa dessa kriavs diagnostiska avdel-
ningar inom bakteriologi och virologi
med stora materiella och personella
resurser. For bevakning av skyddet un-
der krig dr det knappast tdnkbart, att
ett biotekniskt forskningsinstitut skall
kunna utrustas med sadan personal
annat 4n i begrinsad omfattning.

For att forbattra vara mojligheter av-
seende snabbindikering kan metoden
med fluorescerande antikroppar tinkas
O0ka vara diagnostiska mojligheter och
leda fram till en snabbdiagnostik. Sada-
na undersdokningar har pabérjats vid
epidemiologiska avdelningen vid SBL
och avses 6ka i omfattning, niir epide-
miologiska avdelningen 1962 beriknas
f& 6kade lokalresurser.

Ett viktigt led i aerosolforskningen
utgor givetvis faltforséken. I detta sam-
manhang ir ett klokt tillimpande av
epidemiologiska arbetsmetoder av stor
betydelse. Ur effektivitetssynpunkt bér
epidemiologiskt skolad personal enga-
geras i sddana undersokningar. Ur be-
redskapssynpunkt 4r det vidare av stor
betydelse, att epidemiologiska avdel-
ningens personal blir fértrogen med
provtagningsapparaturen fér pavisande
av aerosoler.
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Desinfektion
De desinfektionsmetoder, som numera
tillaimpas, har betydande brister. Sir-
skilt géller detta siddana, dir kemiska
desinfektionsmedel anvindes. Ett gans-
ka stort antal typer av desinfektionsme-
del anvindes numera. Medlen méste va-
rieras med hinsyn till det smittimne
man avser déoda och det material den
milj6, som skall behandlas. Vid epide-
miologiska avdelningen vid SBL har
forsok paborjats syftande till en forenk-
ling av metodiken och en férhéjning av
effekten vid desinfektion av bakteriella
smittimnen genom tillimpning av ett
aerosolférfarande. En utveckling av
denna linje foreslas, avseende savil la-
boratorieforsék som forsok i filtmés-
sig skala.

En spridning av virus eller bakterier
i vatten kan leda till uppkomst av myc-
ket omfattande, svarbemistrade epide-
mier. Genom okonventionella férfa-
randen kan god effekt pa bakteriella
smittimnen erhallas t. ex. vid klorering.
Effekten av klor pa virus fir anses vara
god wunder férutsittning, att stora
méngder klor anviindes eller brytpunkts-
klorering tillimpas. Vid férekomst av
storre mingder av organiskt material i
dricksvatten foérsimras effekten. Det
vore onskvirt, om brytpunktsklorering
kunde tillimpas allmént vid véara vatten-
verk. Av praktiska skiil torde en sadan,
cnligt utsago fran vattenexpertis, ej
kunna genomféras. Eftersom det dr an-
geléget att bade praktiska problem och
forskningsproblem angripas, foreslas att
uppgifterna bearbetas under 5-arspe-
rioden. Ett samarbete mellan epide-
miologiska och virus-diagnostiska avdel-
ningarna vid SBL och SIF bor etable-
ras.

Massprofylax

I Forenta Staterna har massprofylax
med kemoterapeutika vid vissa bakte-

riella infektioner t. ex. meningokockin-
fektioner utférts. I viss omfattning har
erfarenhet erhéllits #dven i vart land
vid massprofylax med sulfa vid me-
ningokockinfektioner pa militira for-
band.

I hiindelse av angrepp med bakteriella
stridsmedel kan en massprofylax med
kemoterapeutika tinkas bli en av de
viktigaste skyddsatgirderna. PA grund
av bristande personella resurser inom
det epidemiologiska omradet har stu-
dier av vetenskaplig karaktir i detta
avseende ej kunnat genomféras.

Medan erfarenheterna fran massprofy-
laxférsoken med kemoterapeutika vid
bakteriella infektioner har varit ritt
uppmuntrande, har, betriffande virus-
sjukdomarna, forsdék i storre skala en-
dast utfoérts vid influensa. Den huvud-
sakliga anledningen att sidana férsok
ej utforts vid virussjukdomar #r att
gingse kemoterapeutika ej paverkar pa-
togena virusarter. I Sverige har under
senare ar en stor filtundersékning ge-
nomférts huvudsakligen genom insat-
ser frén epidemiologiska och virologiska
avdelningarna vid statens bakteriolo-
giska laboratorium. Undersékningarna
avsig provning av flumidin (biguanid)
pa ev. profylatisk effekt vid influensa.
Antalet forsékspersoner utgjorde vid
denna studie initialt cirka 2 800.
De kliniskt-epidemiologiska studierna
kompletterades med omfattande sero-
logiska undersékningar. Resultatet av
undersékningen var uppmuntrande och
ger anledning till fornyade undersok-
ningar i samband med kommande in-
fluensaepidemier.

Det ar sannolikt, att det resultat, som
framkommit i samband med prov-
ningarna av flumidin under 1960 kom-
mer att resultera i, att manga forsknings-
lzboratorier i virlden kommer att en-
gagera sig i omfattande syntesarbeten
och prévning av effekterna av de fram-




stallda substanserna. Det finns anled-
ning formoda, att nya substanser kom-
mer att framstillas i vart land och att
tillfalle skall ges till provning i falt-
missig skala.

Forsok av denna typ ar emellertid
personal- och kostnadskridvande. For
att systematiska féltstudier skall kunna
genomforas, syftande till skaffandet av
erfarenheter av kemoprofylax av be-
tydelse for skyddet mot biologisk krig-
foring, fordras personal och material i
storre omfattning dn som nu finns till-

ganglig.

Massimmunisering

Isamband med epidemier, som uppkom-
mit pa »naturligt» sitt eller i samband
med angrepp med biologiska stridsme-
del, kan en massimmunisering, syftande
till ett forhindrande av epidemiens
spridning, tinkas utgora en mycket vir-
defull skyddsatgard. Sedan epidemio-
lecgiska avdelningen vid SBL tillkom
1955, har avdelningen organiserat och
genomfort utprovning av effekien av
influensavaccin i filtforsok. Sadana
faltundersokningar kommer givetvis
dven framdeles att utféras av avdel-
ningen med produkter, framstallda
frimst vid SBL. Fér den hiindelse vissa
forskningsobjekt, som redovisas i bila-
gan till detta betinkande kommer att
bearbetas, uppstar behovet av en prov-
ning av de framstillda immunfraktio-
nerna i stor skala. For dessa uppgifter
ir epidemiologiska avdelningen med
hinsyn till sin struktur och sin erfa-
renhet sarskilt limpad. Samarbete fo-
reslds darfoér etableras mellan SBL och
den forsvarsmedicinska arbetsgrupp,
som foreslas tillkomma vid karolinska
institutet i detta speciella avseende.

Sammanfattning av forskningsuppgifter

Epidemiologiska avdelningens engage-
mang i den férsvarsmedicinska forsk-
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ningen avseende skydd mot epidemier
under krig och mot biclogisk krigféring
foreslas bli foljande.

Bearbetning av problem avseende
pavisandet av patogena bakterier och
virus, framférallt genom undersékning-
ar i filtet.

Forskningar avseende forbéattring av
metodiken vid gingse desinfektionsfor-
faranden. Forsoken inriktas pa utarbe-
tandet av praktiska metoder, som mdoj-
liggora desinfektion i stor skala.

Fortsatta studier 6ver kemoprofylax
avseende savil bakteriella infektioner
som virusinfektioner.

Massimmunisering.

Vid ovan skisserade undersokningar
forutsittes att nara samarbete etableras
med andra avdelningar vid statens bak-
teriologiska laboratorium, med foresla-
gen forsvarsmedicinsk enhet vid karo-
linska institutet och FOA 1 i forsta
hand, i andra hand #4ven med olika
mikrobiologiska institutioner i landet.

Kirurgiska och internmedicinska problem-
stéllningar inom totalférsvaret

Kitrurgiska problemstdllningar

De kirurgiska foérsvarsmedicinska pro-
blemstéllningarna domineras helt av
verkan av olika sorts traumata pa orga-
nismen, orsakade dels av konventionella
vapen, sidsom skador efter projektiler,
granatsplitter, brinn- och detonations-
skador, dels av kidrnvapen med briann-
och detonationsskador samt stralskador.
I samband hirmed upptridder dven de
problem, som ér knutna till sirinfektio-
nen och dess bekdmpande.

Det #dr naturligt, att de férsvarsmedi-
cinska kirurgiska problemstillningarna
i stor utstrickning dr besliktade med
och bygger pa den forskning, som bedri-
ves pa de kirurgiska klinikerna och
forskningsinstitutionerna under freds-
tid. Den kirurgiska forsvarsmedicinska
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forskningen méste emellertid stindigt
anpassas efter krigskirurgiens organisa-
tion och malséittning inom vart total-
forsvar och darvid paverkas den av
bl. a. vapenteknikens utveckling.

Som exempel kan nimnas de kirur-
giska problem betriffande omhénder-
tagande och behandling som masskador
efter kiarnvapenkrig framkalla. P4 sam-
ma sitt framtvingar forekomsten av
kombinationsskador efter konventionel-
la vapen och biologiska och kemiska
vapen nya problem, som icke #dro aktuel-
la for den fredsmissiga kirurgiska
forskningen. Som exempel kan nédmnas
studier over sarlikning vid samtidig
strilskada eller narvaro av senapsgas;
problem som ingdende studeras inom
t. ex. den ryska forsvarsmedicinska
forskningen. Andra problem ér detona-
tionsskador och »skyttegravsfot», ska-
dor vilka i fredstid icke erbjuder nagon
storre aktualitet.

For att kunna analysera och stilla
upp de uppkommande problemstill-
ningarna fordras av vederborande fors-
kare en ingdende kunskap om de moder-
na vapnens verkningssétt, deras taktiska
anviandning i den militira och civila
miljéon m. m. Samma miljékunskap for-
dras for att kunna omsitta de funna
vetenskapliga resultaten i for de olika
kirurgiska enheterna i totalférsvaret
limpliga instruktioner och anvisningar.
IFérsvarsmedicinen skiljer sig harvidlag
icke fran den civila medicinen; de fran
olika forskningsinstitutioner framlagda
forskningsresultaten maste praktiskt
bearbetas pa de kirurgiska klinikerna,
t. ex. betriffande trafikolyckor och
brinnskador.

De stora krig, som rasat under 1900-
talet, har framtvingat 6kad kunskap och
forskning over verkan av trauma pa or-
ganismen samt behandling hirvidlag.
Virdet av denna verksamhet har bl. a.
visat sig i en kraftigt minskad dodlighet

bland de skadade; mortaliteten bland de
omhindertagna skadade var under forsta
virldskriget 8,2 % mot 2,3 % under Ko-
reakriget. De erhdllna erfarenheterna
har dven bidragit till forbéittrade resul-
tat vid omhindertagande av skador un-
der fredstid.

Ur beredskapssynpunkt ar det visent-
ligt att det redan i fredstid finns till-
gang till forsvarsmedicinska specialister
inom Kkirurgien, vilka vid krig eller be-
redskap kommer att bilda en naturlig
kidrna for den d& nodvindiga intensi-
fieringen i de pagaende forskningspro-
jekten och som skall bearbeta och nyt-
tiggora gjorda erfarenheter.

De specialomraden, som upptagits till
behandling i utredningens enkit, om-
fattar:

Brinnskador
Chock- och metabolisk forskning
Nutritionsundersdkningar
Sarskador och infektion
Skelett- och ledskador
Kirlkirurgi
Plastikkirurgi
Anestesiologi och konstgjord andning
Blod a) Koagulation

b) Blodkonservering
Koéldskador

Betriffande brdnnskador kan nimnas,
att for civilbefolkningen beriknas vid
upptridande av masskador efter kirn-
vapenanfall 60 % av de skadade utgoras
av brinnskador och av dessa ir /4 livs-
hotande och /5 fordrar hudtickning.

For krigskirurgien utgér chock och
dess behandling ett dominerande pro-
blem, och icke minst erfarenheterna un-
der andra virldskriget och Koreakriget
gav nya impulser och erfarenheter for
det praktiska handlandet. Trots gjorda
framsteg avlider alltjamt 25 % av de
skadade pa slagfiltet och 20 % av de
omhéndertagna rakar i chock. I vart
land med stora avstind fran skadeplat-




Figur 9. God utbildning, bra materiel och adekvata metoder dr nodvdndiga for ett fullgott medicinskt

handlande under primitiva férhallanden.

sen till kvalificerade vardenheter inne-
bir en adekvat chockbehandling en
central faktor, niar det giller att minska
dodligheten bland de skadade. Inom
detta omrade innebéir den moderna
chockforskningen 6ver cirkulation far-
maka och hypotermi goda mojligheter
till forbéattring. Icke minst hotet om
kiarnvapenkrig med masskador nédvén-
diggér en okad forskningsinsats be-
triffande chockbehandling. (Jamfor
fig. 9.)

Krigskirurgien har kallats varbild-
ningens kirurgi och man kan réikna med
att samtliga sdarskador under krig é&r
primirt infekterade. I manga fall hin-
ner avsevard tid forflyta innan de ska-
dade kan erhalla kvalificerat operativt
omhéndertagande; en tidsrymd da bak-
terierna har goda méjligheter till vidare-

utveckling i sarhalor och skadad vév-
nad. De konventionella sarskadornas
kombination med stralskador eller se-
napsgas medfor ytterligare terapeutiska
problem, vilka fordrar omfattande ex-
perimentalkirurgisk forskning. Dessa
problem maste dirtill korreleras till
forekomsten av mot antibiotica resis-
tenta bakteriestammar.

Liknande problem, ehuru av mer
komplicerad art, upptrider vid behand-
ling av skelett- och ledskador, vid ska-
dor péa storre blodkdrl och inom plastik-
kirurgien.

Vad betriffar anestesiologi och konst-
gjord andning finns dven dir aktuella
forsvarsmedicinska problem. Anestesio-
login fordrar i forsta hand framtagande
av for krig limpliga narkosmedel och
narkosapparater; for konstgjord and-
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ning kan nédmnas behovet av ldmplig
behandling vid masskador efter nerv-
gasanfall.

Vad slutligen blod och blodsubstitut
betraffar, dr detta liksom under fred ett
av vara viktigaste problem inom kirur-
gien.

De nya landvinningarna som pé sisto-
ne dgt rum betriffande mojligheterna
till langtidsforvaring av . blod genom
nedfrysning innebédr goda mdjligheter
att i viss min minska de svidra problem
de lianga transporterna och de déirmed
forknippade véntetiderna pa kvalifice-
rad behandling, som f. n. sétter sin pri-
gel pa var forsvarssjukvard.

Aven betriaffande kéldskador och i é&n
hogre grad den under krig upptridande
»skyttegravsfot» foreligger av naturliga
skdl i ett land som vart omfattande
forskningsproblem.

Invdrtesmedicinska problemstdllningar

Liksom all medicinsk klinisk forskning
syftar den invértesmedicinska forsk-
ningen till att forbittra folkhilsan och
6ka den enskildes och kollektivets mot-
standskraft och har dédrigenom for-
svarsmedicinsk betydelse. Inom det
vittomfattande omréade, som invirtes-
medicinen utgér, kan man emellertid
siarskilja vissa forskningsomraden av
speciellt forsvarsmedicinskt intresse.

Forskning om sjukdomar i cirkulations-
organ, framférallt tidiga former av co-
ronarsjukdom och férhéjt blodiryck
Forskningen berdr i forsta hand den
militdra personal, vilken pa grund av
sin befattning eller utbildning é4r utsatt
for stark pafrestning, sisom stabsperso-
nal, flygande personal och personal
med submarin tjinstgoring.

Forskning om de akuta luftvdgsinfek-
tionerna

Redan i fredstid innebidr de akuta luft-

vigsinfektionerna ett allvarligt problem
inom krigsmakten; pa grund av risken
f6r biologisk krigféring, med massin-
sjuknande av nyinryckt personal ir be-
hovet av 6kad forskning for att utarbeta
lampliga skyddsatgirder av stor bety-
delse.

Forskning avseende olika former av
stralsjuka, framst skador pd de blod-
bildande organen.

Betriiffande stralsjuka hidnvisas dven till
avsnittet om Xkérnstridsmedlens medi-
cinska verkningar. Ur speciell invértes-
medicinsk synpunkt kan framféras de
forskningsproblem som sammanhinger
med stralskador pa de blodbildande or-
ganen. Ur forsvarsmedicinsk synpunkt
bor emellertid forskningen utvidgas att
omfatta kombinationsskador vid kirn-
vapendetonationer sisom samtidiga
briannskador och stotvagsskador.

Oftalmiatriska problemstillningar

For att bedéoma individens prestations-
forméga i strid synes tva funktioner av
synsinnet vara av speciell betydelse,
nidmligen morkerseendet och synskir-
pan.

Sammanfattning
Redogorelsen for forsvarsmedicinska
problem inom kirurgi, invéartesmedicin
och oftalmiatrik visar, att omfattande
arbetsuppgifter och projekt finnes, vilka
icke helt kan inpassas i den nuvarande
civila medicinska forskningens ram,
utan fordrar en sirskild organisation,
dir hiinsyn tagits till krigsmedicinsk
malsittning och taktik jimte vapentek-
nikens utveckling. Pa sa sitt skulle
samtliga nodvindiga komponenter i den
forsvarsmedicinska forskningen nédm-
ligen planering, forskning och bearbet-
ning kunna astadkommas.

Ur totalsjukvardens synpunkter bor
dartill sdrskilt framhallas betydelsen




av att i vart land skapas forutséttningar
for ett snabbt inséittande av vetenskap-
liga och organisatoriska resurser i sam-
band med inom och utom vart land in-
traffade katastrofer t. ex. av typen
Mohedaolyckan och Agadirkatastrofen
eller vid intridffande av atomreaktor-
olyckor eller kirnvapenexplosioner
utanfér vart land med radioaktivt ned-
fall.

Dessa onskeméal betriffande kata-
strofstudier som principiellt dven finnes
inom krigspsykiatrin innebdr att en
organisation skapas med personal och
material jimte anslag fér resor och
traktamenten for faltstudier vid fore-
kommande militidra och civila katastro-
fer, ungefir motsvarande »US Disaster
Research Group». Undersékningsfore-
mélen inom den militéira sektorn &r t. ex.
ubatsolyckor, flyghaverier och spring-
ningsolyckor, inom den civila explo-
sionsolyckor, gruvolyckor, katastrof-
brinder och 6versvidmningar. I arbets-
uppgiften bor édven ingd dokumentation
av det internationella materialet.

Navalmedicinska problemstiillningar

De medicinska fragestidllningar, som den
submarina tjansten inom marinen i nu-
liget — och #dven med nu férutsedd ut-
veckling — aktualiserar, kan efter den
praktiska tjinstens krav indelas i pro-
blem som uppstér till f61jd av a) vistelse
i slutet rum under ldngre tid, b) vistelse
under forhojt atmosfiartryck, samt c)
andra speciella férhallanden som aktua-
liseras av den submarina tjinsten. I det
foljande limnas exempel pa hithérande
problem.

Froblem till féljd av vistelse i slutet rum
under lingre tid

Inom en snar framtid kommer svenska
marinen att tillfféras nya, mer avance-
rade ubatar, konstruerade for ging i
ulige under lang tid. Hirvid stills
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ubatsvapnet infor en méangfald nya och
samtidigt svarlosta medicinska problem,
huvudsakligen av hygienisk-toxikologisk
art, vilka sammanhinger med att besitt-
ningarna pa de nya ubétarna kan kom-
ma att exponeras for luftférorenande
dmnen under extremt langa tider. Kin-
nedom om dessa dmnens natur samt
toxicitet vid olika koncentrationer och
expositionstider erfordras for att det
skall bli mojligt att dels objektivt be-
doma hiélsoriskerna ombord, dels klar-
ligga vilka atgiarder som kan resp. maste
vidtagas for att eliminera eller neutra-
lisera skadliga inverkningar.

D4 férendmnda fragestiallningar ar av
vital betydelse for vart ubatsvapen,
framstar det som ytterst angeliget att en
systematisk forskning pa omradet sna-
rast initieras inom landet. De aktuella
problemens tidsbundna och olikartade
natur gor, att de maste bearbetas sam-
tidigt efter flera linjer. Av storre, aktuel-
la arbetsuppgifter kan ndmnas att kart-
ligga de fororenande dmnenas art samt
koncentration och variation under olika
driftférhallanden och i olika sektioner
av ubéaten, att undersoka imnenas toxi-
citet under olika yttre betingelser, samt
att utarbeta ldmpliga luftreningsanord-
ningar. Samtliga dessa arbetsuppgifter
har en mycket hég angeldgenhetsgrad.

Problem till féljd av vistelse under foér-
héjt atmosfartryck

For att kunna tillfredsstidlla kraven pa
sikerhet mot de avsevirda potentiella
faror av medicinsk art, som fven i freds-
tid foreligger vid t. ex. rdddning frén
sjunken ubat, birgningsforetag av olika
slag och andra militéra och civila under-
vattensarbeten, fordras ingiende kun-
skap om den inverkan pa organismen,
som vistelse under forhojt atmosfir-
tryck medfér. Sddan kunskap dr dven
en forutsittning for att de stora fram-
steg, som sedan tiden for andra virlds-
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kriget gjorts pd de dykeri- och ubéts-
tekniska omradena, skall kunna effek-
tivt nyttiggoras utan Aasidosittande av
sikerhetskraven. Endast genom speciell
navalmedicinsk — ndrmast fysiologisk
— forskning kan erforderliga kunska-
per pa dessa omraden erhillas.

Ur praktisk synpunkt kan hithérande
frigestillningar indelas i sddana som
hanfor sig till dykning med luft, dyk-
ning med syrgas samt dykning med
olika gasblandningar. En méangfald ak-
tuella problemstéllningar foreligger,
bland vilka sirskilt féljande — med
hinsyn till deras praktiska betydelse for
marinen — kan nimnas.

Vid dykning med luft till storre djup
kan dykaren endast utnyttja en mindre
del av den totala dyktiden for effektivt
arbete pa bottnen, eftersom storre delen
av dyktiden anvénds for sjdlva uppstig-
ningen. Denna méste nidmligen ske
mycket lingsamt och enligt sirskilda
uppstigningstabeller om tryckfallssjuka
(dykarsjuka) skall undvikas. For att
kunna nedbringa de hdga kostnaderna
for dykeriarbeten méste silunda bl a.
nya, mer effektiva uppstigningstabeller
utarbetas. Hirfér fordras tillgang till
sikrare data rorande det inerta gas-
utbytet i organismen. Vidare bor orsa-
ken till nedsiittningen i psykisk presta-
tionsformaga pa stora dykdjup nidrmare
utredas.

En allmin erfarenhet visar att dyk-
ning, sirskilt pa stérre djup, ar fysiskt
anstringande och relativt snabbt leder
till uttrottning. Den fysiologiska bak-
grunden hértill dr icke kiind, men torde
vara av komplex natur. Av betydelse i
detta sammanhang &r att studera olika
gasblandningars inverkan vid hoga

atmosfirtryck, i forsta hand pa andning,
cirkulation och arbetsférmaga. Med led-
ning av hiirvid erhéallna forskningsresul-
tat kan speciella atgirder vidtagas for
att minska eller eliminera en del av de

faktorer, som har en menlig inverkan
pé dykarens fysiska prestationsférmaga.
Vidare torde det bli mojligt att niirmare
precisera de medicinska krav som bor
stillas pa dykaraspiranter. Slutligen kan
en sikrare grund erhéllas for urval av
personal ldmpad foér vistelse under for-
hojt atmosfirtryck.

Vid dykning med syrgasapparat ar
dykdjupet maximerat till 5—8 meter pa
grund av riskerna for syrgasforgiftning,
vars mest typiska symtom ar epilepti-
forma krampanfall. Syrgasforgiftningens
mekanism ar i stort sett okéind liksom
dven orsaken till att risken for syrgas-
forgiftning okar under kroppsarbete
eller vid samtidig nirvaro av kolsyra i
inandningsluften. Icke heller kinner
man narmare till, om nérvaro av inerta
gaser dndrar individens kéanslighet for
hoga syretryck.

I nuliiget kan dykning med luft endast
ske till cirka 90 meters djup. Till-
komsten av ubitar med storre dykdjup
har emellertid medfért onskeméil att
marinens djupdykare skall kunna stiga
ner till minst 150 meter, bl. a. for att vid
intriaffad ubatskatastrof pa stora djup
kunna koppla en nedstigningswire fran
riddningsklocka till ubéten. Sidana
dykdjup kan uppnés om dykaren tillfors
en gasblandning, som férutom syre inne-
haller en gas (t. ex. helium eller viite),
vars tithet dr mindre dn luftens kvive.

1943 utarbetade framlidne ingenjoren
Arne Zetterstrom en speciell dykmetod,
diar dykaren tillférs en blandning av
vite, syre och kvive, s. k. syntesgas.
Zetterstrom visade metodens praktiska
mojligheter genom att sjilv gora nedstig-
ningar till bl. a. 110 och 160 meter. Ge-
nom en olyckshiindelse, som icke hade
med syntesgasmetoden som sddan att
gbra, omkom Zetterstrém vid uppstig-
ningen frin den sistnidmnda dykningen.
I avsaknad av tillférlitliga data rérande
syre-viiteblandningars explosionsgréin-




ser har de mer omfattande fysiologiska
och experimentalpsykologiska under-
sokningar, som oundgéingligen fordras
innan metoden kan fa rutinmissig an-
vandning, 4nnu icke kunnat paborjas.

Dykning med helium har sedan linge
tillimpats i amerikanska och engelska
marinerna, Harvid har en speciell dyk-
metod kommit till anvdndning, vilken
dock icke torde fylla de generella si-
kerhetskrav, som svenska marinen upp-
stallt for sin dykeritjinst. Av denna an-
ledning har under senare tid en ny prin-
ciplosning av problemet projekterats
inom landet.

Ovriga problem som aktualiseras av den
submarina tjdnsten

Risken for drunkning vid olyckstillbud
under dykning dr uppenbar. En ratio-
nell behandling vid drunkningstillbud
fordrar ingdende kdnnedom om drunk-
ningens och den konstgjorda andningens
fysiologi. Hittills vunna forskningsresul-
tat tyder bl. a. pa att skadeverkningar
och forlopp é&r visentligt olika vid
drunkningsdéd i soétvatten resp. havs-
vatten.

Vidare ar en utvidgad kunskap om
laga vattentemperaturers inverkan pa
olika fysiologiska och psykomotoriska
funktioner av stor betydelse for siker-
heten vid dykning och simning samt foér
utvecklingen av dndamalsenlig bekiad-
nad for olika kategorier dykare.

For forsvarets submarina tjanst ar det
dven angelidget att en mer systematisk
forskning rérande undervattensdetona-
tionsskadornas patofysiologi snarast pa-
borjas, sarskilt med hénsyn till att i
utlandet bedriven forskning péa detta
omrade till storsta delen &r hemlig-
stimplad.

Flygmedicinska problemstillningar
Den tekniska utvecklingen gir snabbt
mot allt hogre flyghastigheter. I juni
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1962 uppnadde bemannat flygplan en
hastighet pa 6 500 km/tim, medan has-
tighetsrekordet 10 ar tidigare var om-
kring ¥4 av denna siffra. En liknande
tendens till stigande prestanda giller ut-
vecklingen av krigsflygplantyper. Av
praktiskt operativa skil utnyttjas de tek-
niska framstegen i avseende pa hastig-
hetsprestanda och mandéveregenskaper
hos flygplanen s& snart det dr praktiskt
mojligt. Flygplanens oOkade prestanda
medger #dven stora flyghdjder; under
1962 uppnadde bemannat flygplan om-
kring 75 000 m héjd 6ver havet, en hojd
dir det omgivande atmosfirstrycket ar
betydligt ligre dn 1 % av det som ra-
der vid havsnivan. Den n#dmnda ut-
vecklingen har medfort allt storre be-
lastningar pa flygforaren. Flygplanens
motstandskraft mot belastningar ar sa
stor att flygférarens egen motstands-
kraft i ménga fall blir den begrédnsande
faktorn for man-maskin-enhetens sam-
lade prestanda.

Héga farter och accelerationsbelast-
ningar
Sa lange flygplan ror sig med konstant
hastighet i rak bana, har hastigheten —
dven om den ir mycket stor — i sig
sjialv icke nagon skadlig inverkan pa
organismen. Indirekt medfér dock hioga
farter stora pafrestningar av olika slag
till foljd av tidspressen. Besittningen
har arbetsuppgifter som maste skotas
med stor precision, och med stigande
farter maste dessa uppgifter verkstillas
inom allt kortare tidsrymd. Detta stéller
allt stérre krav pa snabbhet och simul-
tankapacitet hos flygforaren och okar
den emotionella pafrestningen av flyg-
ningen. Hir uppkommer fér den till-
limpade forskningen en rad problem,
bl. a. betr. instrumentering och signal-
overforing.

Vid svangar eller vid upptagning fran
dykning uppkommer accelerationsbe-
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lastningar pa flygféraren, som ofta &r
stora och lingvariga och som uppga till
5—6 ggr den normala tyngdkraften eller
mer. Dessa belastningar inverkar stéran-
de pa de fysiologiska jamviktsmekanis-
merna, och flygforarens psykiska pre-
stationsforméaga reduceras dirigenom. I
moderna flygplan kan flygforaren utsit-
tas for kraftig accelerationsbelastning
under relativt lang tid. Detta forhallande
har medfort 6kade risker for prestations-
rubbningar. I vissa flygmandvrar kan
dven hastigt vixlande rorelser av flyg-
planet intrdffa. Dylika varierande
accelerationer kan ge sirskilt allvarliga
rubbningar av foérarens orienteringsfor-
maga. Numer forekommer &ven en
annan mekanisk pafrestning pa flyg-
plansbesittningarna, namligen genom

starka skakningar av flygplanet. Dylika
kan ge avseviird storning savil av syn-
formaga som av orienteringsférméaga
och manoverfunktion hos féraren. Dessa
problem &r emellertid alls ej tillrackligt

utforskade. En ytterligare annan typ av
accelerations- eller retardationsbelast-
ning uppkommer i vissa nédsituationer,
t. ex. vid katapultutskjutning och under
andra faser av fallskdrmshopp.

En forskning Over accelerationspro-
blem har sedan linge &gt rum i olika
linder, och dven i Sverige. P4 grund av
de snabba tekniska framstegen upp-
kommer emellertid stindigt nya biolo-
giska problem, som kan fordra savil
grundforskning som tillimpad forskning
eller forsoksverksamhet.

Variationer av omgivande atmosfirs-
tryck

Problem till f6ljd av variationer av om-
givande atmosfirstrycket har varit fun-
damentala for den flygmedicinska forsk-
ningen sedan lang tid tillbaka. Tack
vare en mangsidigt driven forskning, sa-
vil i utlandet som inom Sverige, dr vara

kunskaper om dessa problem ganska
detaljerade, men ej fullstindiga. Aven
hir giller att fortsatt forskning #r nod-
vindig bl. a. dérfor att de tekniska fram-
stegen stéiller nya problem och okade
krav pa flygforaren.

Variationen av det omgivande luft-
trycket kan bl. a. sammanhiinga med att
fiygplanet stiger till hogre hojder., Hir-
vid hotar syrebrist, orsakad av for lagt
syretryck i den inandade luften, och
dessutom tryckfallssjukdom, orsakad av
for langsamt avgivande av kroppens
kviaveinnehall. Dessa rubbningar kan
forebyggas eller motverkas genom olika
atgirder, t. ex. genom andning av syre-
rik gas, anvidndande av 6vertryckskabin
eller 6vertrycksdrikt, eller mojligen for
korta tider anvindande av &vertrycks-
andning. Kaiansligheten for syrebrist
varierar ganska kraftigt individuellt.
Dylika motatgirder medfér i sig sir-
skilda risker, t. ex. da skador pa over-
tryckssystemen medfér snabb dekom-
pression.

Klimatisk belastning

Vistelsen i en flygplanskabin innebér for
flygforaren ofta en belastning genom
stora variationer av temperatur och
luftfuktighet, nigot som kan menligt
paverka hans prestationsformaga och
hans motstandskraft mot syrebrist och
accelerationsbelastning.

Urvalsproblem

Pa grund av den kritiska betydelsen av
flygforarens prestationsforméga betrif-
fande savédl kroppsliga som psykiska
funktioner, maste sirskild omsorg ut-
6vas vid urvalet av blivande flygforare
till utbildning och sedermera vid de re-
gelbundet &aterkommande kontrollerna
av deras hilsa och funktion. Vid tillbud
till haveri eller vid andra tecken pa
mojlig funktionsnedsittning méaste flyg-
foraren genomga sérskilda kliniska och




laboratoriemissiga undersokningar. Den
personliga och annan utrustning som
flygféraren anvidnder maste anpassas
noga bl. a. efter ménniskans prestations-
formaga, och utprovas i detalj fore in-
forandet i rutinverksamheten.

Rymdfart

Siirskilda problem stilles av den beman-
nade rymdfarten utéver dem som ovan
namnts som viktiga for sedvanlig flyg-
ning. Man maste t. ex. fran jorden
kunna félja, och eventuellt styra, vissa
kroppsliga funktioner genom signal-
overforing med radiovagor (»biotele-
metri») ; vidare méaste vitske- och fédo-
tillférseln sikras genom regenererande
biologiska eller kemiska kretsar; och
slutligen medfér rymdflygningen sér-
skilda risker, dels av psykisk art genom
isolering och ororlighet, dels av kropps-
lig art genom tyngdloshet och kosmisk
stralning.

Forskningsbehov

Flygfysiologisk och flygmedicinsk forsk-
ning har under tiden efter andra vérlds-
krigets slut bedrivits i Sverige i ganska
stor omfattning och punktvis givit bety-
delsefulla och djuptridngande vetenskap-
liga resultat. Situationen #ar dock f.n.
ej alls tillfredsstiillande, vilket beror dels
pd att utvecklingen stidllt minga nya
krav och dels pa att den hittillsvarande
verksamheten haft stora luckor i sin
bredd. Foér att nya forskningsresultat
snabbt skall kunna 6verforas till prak-
tisk anvindning fordras namligen exi-
stensen av en betydande organisation
for forsoks- och provverksamhet; en or-
ganisation dér de olika experternas
personliga erfarenhet och tekniska ut-
rustning tangerar eller Overticker
varandra i en obruten serie fran labo-
ratoriet for grundforskning eller forsk-
ningskliniken till flygflottiljernas och
stabernas likaravelningar. Hittills har
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det praktiska utnyttjandet av nya forsk-
ningsresultat emellertid haft helt otill-
riackliga resurser.

En aktiv egen forskningsverksamhet
inom landet dr nodvéndig dels déarfor
att rapporteringen fran andra ldnders
flygmedicinska forskare i den inter-
nationella vetenskapliga litteraturen ofta
ar starkt inskrinkt pa grund av sekre-
tess, dels dirfor att den behdvs for
utbildningen av egna experter inom
omradet. Egna originalresultat har dess-
utom ett »bytesvirde» och kan dérige-
nom méjliggéra en viss insyn i andra
linders hemligstimplade forskning. Till
storsta delen méaste den praktiska ut-
vecklingen dock byggas pa forsknings-
resultat utifran, och detta nédvindiggor
en viil organiserad biblioteks- och do-
kumentationscentral for landets flyg-
medicinska experter; pd denna punkt
finnes f. n. en mycket kinnbar brist.

Vid valet av forskningsprojekt for ut-
forande inom landet bér man utga fran
att landets ekonomiska resurser dr be-
grinsade och att darfor en striing prio-
ritering maste foretagas. Vid valet spelar
olika faktorer in, bl. a. (i) kraven fran
den praktiska flygar- och flyglikar-
organisationen, nigot som i allmiinhet
kriver en verksamhet pd bred front;
(ii) kraven pa utbildning av forskare,
specialutbildade flyglikare och andra
experter, nigot som dven talar for bre-
dast mojliga attack inom hela omradet;
och (iii) de personella, institutionella
och tekniska forutsittningarna i dagens
lidge, som talar for att vissa mer isolera-
de och punktformiga insatser blir sir-
skilt produktiva och dérfor borde fore-
dragas. En rimlig kompromiss maste
dirfor Astadkommas, innebidrande dels
prioritering av ett fatal sirskilt ange-
ligna projekt med stor sannolikhet fo6r
produktivt resultat och wutan alltfor
kostnadskrivande tekniska nyinstalla-
tioner, cch dels underhill av en bred
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men ej sérskilt kostnadskrivande utbild-
nings- och informationsverksamhet.

Experimentalpsykologiska problemstillningar
inom flyg- och navalmedicinen

Den tekniska utvecklingen av stridsmed-
len inom flygvapnet och marinen har
medfort, att personalen stills infor 6ka-
de krav pa effektivitet i psykiska presta-
tioner samtidigt med att de péafrest-
ningar som dventyrar effektiviteten 6kar
i antal och intensitet. Den ofta mycket
korta tid personalen forfogar éver for
uppfattande av signaler samt fattande
och verkstillande av beslut medfor att
minsta nedsittning i prestationsférmaga
och omdome kan fia ddesdigra foljder.

Vissa ytire miljopdfrestningar i det
moderna kriget dr gemensamma vid
tjanstgoring inom alla vapengrenarna
men #ir mest aktuella inom flygvapnet
och marinen sdsom: vibrationer och
skakningar, buller, extrema temperatur-
och Juftfuktighetsforhallanden samt iso-
lering frin den naturliga miljén. Bland
ovriga yttre pafrestningar vid flygtjanst
bor framfér allt inverkan av accelera-
tionskrafter och snabba tryckvariatio-
ner uppmirksammas. Inom marinen &r
psykologisk forskning dven noédvindig
i samband med dykeriproblem for att
klarldigga t. ex. kviivets »narkosverk-
ningar» vid dykning med vanlig luft
och syrgasens toxiska effekter vid dyk-
ning med syrgas. Samtliga dessa pé&-
frestningar kan simuleras i laborato-
rier, vilket maojliggér ett systematiskt
studium av effekter pa psykiska funk-
tioner.

En belastning utdver yttre miljofak-
torer utgdér emotionella pdfrestningar.
Inflytandet av emotionella faktorer gor
sig inte endast gillande i stridssituatio-
ner och vid oOvriga uppdrag forenade
med risk eller fara. Darutéver kan var
coch en av ovan niamnda ytfre miljopa-
{restningar atféljas av emotionella reak-

tioner, som kan fa allvarliga konsekven-
ser for beslut och handlingar. En indi-
vid som befinner sig i ett emotionellt
spanningstillstind rakar latt ut for att
den information hans sinnesorgan ger
forvrings och hans omddme grumlas,
vilket leder till att han fattar irrationella
beslut. I andra fall kan ett emotionellt
spanningstillstand f6ljas av en skérp-
ning av de mentala processerna med
okad effektivitet som resultat. I ett
forskningsprogram som tar sikte pa att
hoja effektivitet och sdkerhet bor darfor
undersokningen oOver uppkomstmeka-
nismer och verkningar av emotionella
fordndringar inta en framskjuten plats.

Hittills erhallna resultat bekriftar far-
hagorna om en forsimring av psykiska
funktioner redan vid milda och maétt-
liga yttre belastningar. Emellertid giller
den information vi hittills har endast
ett fatal spridda punkter inom vart och
ett av de aktuella omréadena. De resultat
som forskningen presterat framstar nir-
mast som en serie alarmsignaler som
varskor om en eventuell fara inom ett
brett och diffust avgridnsat omrade. 1
stort sett kan man férutse en 6kad ned-
siittning av psykisk forméga med okad
intensitet hos péfrestningen. Men det
man tills vidare kédnner till i friga om
de psykiska effekterna hanfor sig till
enstaka punkter pa en skala som siriic-
ker sig fran full funktionsduglighet till
kollaps. Hartill kommer att i realiteten
flera péafrestningar vanligen férekom-
mer samtidigt. Graden och arten av
efterverkningar av akuta belastningar
och av kumulativa effekter av upprepa-
de belastningar ar ocksa okind.

Den allvarligaste konsekvensen av
den begréinsning av exakta informatio-
ner, som karakteriserar dagens situa-
tion, dr naturligtvis de magra mojlig-
heterna till praktisk tillampning av
vunna resultat. Det dr ej mojligt att i
praktiken i nidmnvird utstrickning di-



rekt utnyttja resultat som roér endast
punkter i en lang kedja av reaktioner.
Det bor sirskilt observeras att de infor-
mationer man for nirvarande har an-
giende psykologiska fordndringar vid
de péafrestningar, som hir skisserats, i
de flesta fall harror fran undersdkningar
som utférts med rent medicinsk maélsitt-
ning och vid vilka psykologiska symp-
tom noterats som sidofynd.

Betydelsen av dylika iakttagelser lig-
ger i, att de tjinar som fingervisningar
om pa vilka punkter psykologisk forsk-
ning bor sittas in, men nagon exakt in-
formation om graden och arten av
psykiska fordndringar ger det sjilvfallet
inte. Detsamma #r fallet med de i och
for sig virdefulla subjektiva iakttagel-
ser, som gors av den tjdnstgérande per-
sonalen. Endast i begransad utstrick-
ning har man hittills tagit steget fran
sddana tillfilliga observationer till
systematisk forskning, som innebir att
experimentalpsykologer kopplas in pé
problemen och angriper dem med kvan-
titativ metodik. Detta forhallande har
nu i allt hogre grad borjat observeras
och foranleda atgarder, framfor allt i
USA, medan Sverige slipar efter i ut-
vecklingen.

Experimentalpsykologiska  problem
intar silunda i viss man en sérstéllning
inom den flyg- och navalmedicinska
forskningen beroende pa den sena tid-
punkt vid vilken behovet av psykolo-
gisk forskning inom dessa omriden bor-
jat uppmirksammas. Detta innebdr, att
man inte — sasom #4r fallet inom flera
medicinska forskningsgrenar — har en
vil etablerad grund att bygga vidare pa.
Sdlunda kommer experimentalpsykolo-
gisk forskning inom dessa omraden att
till stor del fa karaktidren av nyskapande
verksamhet, dir tonvikten maste liggas
vid grundliggande forskning. Man bor
speciellt uppmirksamma, att man ej har
en firdig metodarsenal ur vilken man
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kan viilja relevanta psykologiska prov
och undersdkningsmetoder. Om néagot
sadant ens i framtiden skall bli mé&jligt
ir ett oundgingligt krav att ren metod-
forskning intimt knyts till all forskning
o6ver de aktuella problemen. De resultat
som erhdllits under senare ar speglar
tydligt den snabba utvecklingen av
experimentalpsykologisk diagnos- och
mitmetodik. I samma grad som mit-
instrumenten forfinats har det blivit
mojligt att ndrmare definiera arten av
pyskiska fordndringar. Man kan silunda
pi goda grunder forvinta att fortsatt
metodforskning kommer att ge rik ut-
delning.

Goda méojligheter till fruktbérande
forskning har yppat sig i och med att
man under de senaste dren alltmer in-
sett betydelsen av en integrerad psyko-
logisk och medicinsk forskning. En
dylik verksamhet foljer de vigar, dér
man har mojlighet att lira kinna de or-
ganiska orsakerna till de brister i
psykisk tolerans, som nu dventyrar si-
kerhet och effektivitet. Det fortjdnar
sirskilt framhallas att bristen pa per-
manenta forskargrupper bestiende av
bade psykologisk och medicinsk exper-
tis dven i utlandet bromsat utvecklingen
av hir berorda fragestillningar.

Som redan framhdllits saknar man i
de flesta fall den grundinformation som
mojliggor tillimpning av forskningsre-
sultat i praktiska situationer. For att
man inom rimlig tid skall kunna till-
godose behovet av tillimpad forskning
over praktiska problem bor emellertid
redan nu jimsides med grundforskning
en forsoks- och provverksamhet liggas
upp. Denna bér i sitt inledningsskede
koncentreras till en detaljerad kartligg-
ning av de miljoer i vilka personal inom
flygvapnet och marinen utfér sitt arbe-
te. Dirutover krivs ingdende analyser
av de olika moment som ingar i olika
typer av arbete.
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Sammanfattningsvis kan man konsta-
tera att den experimentalpsykologiska
forskningen inom flyg- och navalmedi-
cinen i Sverige ér starkt eftersatt. For-
utsdttningarna for en snabb uppryck-
ning ér emellertid i vad betriffar er-
forderlig utrustning mycket goda. Ut-
vecklingen kommer salunda i hég grad
att bestimmas av den framtida till-
gangen pa forskarkrafter inom omradet.

Bioteknologiska problemstillningar
Inledning

Stridsmaskiner och vapensystem méste
under krig ofta utnyttjas i miljéer, som
medfor svara fysiska och psykiska pa-
frestningar for den engagerade persona-
len. Manga problem som rér samfunk-
tioner i maéanniska-maskinsystem —
och som vid mera normala arbetsbe-
tingelser till stérre delen faller inom
den experimentalpsykologiska veten-
skapen — erhéaller dirmed starka an-
knytningar till det medicinska #mnes-
omradet. Om man betraktar problemen
ur ren nyttosynpunkt kan deras kérn-
punkt anses vara av teknisk art; kon-
struktérerna vill ha ménniskoekvatio-
nen given for att kunna optimera
minskliga och maskinella samfunktio-
ner i projekterade system. Verksamhets-
omradet i sin helhet — i anglosaxiskt
sprakbruk ofta bendmnt »Human En-
gineering» resp. »Ergonomics» — kan
betraktas som bioteknologiskt sa till-
vida, att det utgoér ett métesomrade mel-
lan olika biologiska och tekniska ve-
tenskapsgrenar.

Art och utveckling

Bioteknologien som vetenskap féddes
ur andra virldskrigets massproduktion
av ny och komplicerad krigsmaterial
och ur det dédrigenom starkt 6kade be-
hovet att mera sdka anpassa materielens
utformning efter den stridande perso-

nalens normala férutsédttningar. Ett
pionjirarbete utfordes — huvudsakligen
pé den allierade sidan — av ett uppbad
av experimentalpsykologer, som forsag
konstruktérerna med data som rérde
minniskans egenskaper som mottagare
av informationer frin olika slag av in-
strument och som maskinoperatér. Efter
detta inledande skede har bioteknolo-
gins utveckling, liksom vapenteknikens,
accelererat utomordentligt hastigt. Ser-
votekniska aspekter pa man-maskin-
problemen introducerades, och kvanti-
tativa data rérande ménniskans operati-
va funktioner och egenskaper som
systemldnk har kunnat erhéallas genom
experimentella studier av hennes del-
funktioner i olika regleringssystem.
Dessa studier har under senare ar dven
utstriickts till system i storre skala med
manga operatorer, t. ex. robotvapen-
system och stridsledningscentraler, och
till de medicinskt-fysiologiska inverk-
ningar som miljopafrestningar och and-
ra stressfaktorer kan utéva pa miénskli-
ga funktioner i olika system.

Aktuella problemstdllningar

For en klassificering av aktuella bio-
teknologiska forskningsuppgifter kan
det vara dndamalsenligt att betrakta
ménniskan som en systemlink med
foljande huvudfunktioner (jfr figur 10) :

Signalmottagning (= uppfingning av
visuella, akustiska och andra signaler) ;

Signalbehandling (= uppfattning, lag-
ring och bearbetning av information,
beslutsfunktioner) ;

Atgiardsfunktioner (= koordinerade
muskelrorelser, som resulterar i t. ex.
forflyttning, styrning, instidllning, skjut-
ning eller i signalavgivning i tal eller
skrift) ;

Med denna inledningsgrund kan ne-
danstaende forskningshehov beddémas
vara sarskilt aktuellt inom forsvars-
medicinen.
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Signalmottagning

Hithorande problem ror sinnesorganens
forméiga att uppfanga och till hjirnan
vidarebefordra »insignaler» (i vid be-
mirkelse=information), genom vilken
individen kan skapa sig en nyanserad
bild av omvérlden. P4 dessa funktioner
baserar sig t. ex. spaning och observa-
tion samt mottagning av order och med-
delanden.

For den praktiska tjdnstens behov
fordras i forsta hand fortsatt forskning
betriaffande egenskaper och funktioner
hos syn och hérsel vid mottagning av
enkla och sammansatta insignaler, sér-
skilt under inverkan av stdrningar i
form av t. ex. blindning, stréljus, ovid-
kommande buller och andra miljéfak-
torer.

Med olika tekniska hjdlpmedel kan
forutsitiningarna for signalmottagning
i hog grad forbittras — for den enskilde
soldaten i linjen liksom foér operatoren
i komplicerade vapensystem. Sirskilt
aktuella forskningsuppgifier ar att un-
derlitta den visuella signalmottagningen
vid artificiell presentation av informa-
tion i telesystem och att forbattra hor-
barheten i olika system for transmission
av tal, speciellt vid samtidig forekomst
av storsignaler av olika slag.

Signalbehandling

Individens mojligheter att rationellt be-
handla uppfédngade insignaler beror
bl. a. pa typen av singnalkilla, Ur prak-
tisk synpunkt kan man sarskilja tvd
slag av signalkéllor:
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Yttre (ur systemsynpunkt) killor, dér
signaldata dr givna av naturen eller av
fienden, och déir individens domineran-
de arbetsuppgift dr att faststilla signal-
killans (mélets) forekomst och lige
(spaning i vidare bemiirkelse); hir &r
diskriminationsformagan  betriffande
t. ex. form, firg och rorelse av visentlig
betydelse;

Inre signalkillor, dar data av olika
slag presenteras for en observator, och
dir presentationen kan tillrdttaliggas
for erndende av bista mojliga signal-
behandling.

Bland forskningsuppgifterna inom
ifrdgavarande problemomraden #r mal-
upptickt- och identifieringsfunktioner
av central betydelse, likasad hur dessa
funktioner paverkas av t. ex. variatio-
ner i belysningsforhallanden, fysisk och
psykisk utmattning (somnbrist) samt i
vilken utstrickning skydd av olika slag
bor forutses under olika tjdnstgorings-
forhallanden. Vidare bor i stridsled-
ningssystem presentationen tillritta-
laggas for observatorerna, sa att nyss-
nidmnda funktioner pa bésta sitt kan
utnyttjas och skyddas. Studier av olika
storfaktorers inverkningar och av méj-
ligheter att avlasta operatérerna —
framfor allt pa kritiska beslutstillen i
systemen — ir viktiga arbetsuppgifter.
Den bioteknologiska forskningen édr hér
av sirskilt stor praktisk betydelse, efter-
som telesystemens flexibilitet erbjuder
en potentiellt obegrinsad anpassning tiil
operatdrernas egenskaper.

Algdrdsfunktioner

I ménga system har en eller flera opera-
torer till uppgift att med stor snabbhet
och precision utfora styrfunktioner av
nagot slag, sasom inriktning av en ka-
non mot ett rorligt mal, styrning av ett
flygplan, djupkontroll av en ubat etec.
Med stigande komplikationsgrad stors

operatorens styrfunktioner som regel
allt lattare av fysiska och psykiska pé-
frestningar.

Bland hithorande forskningsuppgifter
dr det sirskilt betydelsefullt att finna
tekniska mojligheter att avlasta opera-
torer fran alltfor krivande styrfunktio-
ner samt att skydda eller fixera inldrda
firdigheter. Som exempel kan nimnas
den farliga desorientering som kan
drabba flygare under inverkan av acce-
lerationer med varierande verknings-
riktning, och som torde kunna minskas
eller forhindras medelst forbitirad vi-
suell instrumentpresentation, eventuellt
i kombination med akustiska styrsigna-
ler.

Till atgiardsfunktionerna boér #dven
riknas signalavgivning mellan stridande
enheter. Sirskilt aktuella problem inom
detta omrade #r att finna mdjligheter
att forbéttra talkommunikationsforhal-
landen, icke minst vid normal telestor-
ning, samt att »fixera» intréinade firdig-
heter i tal och skrift, si att dessa kan
uppritthallas dven under pafrestningar
i stridsmiljo.

Interdisciplindr forskarutbildning

En rationell bioteknologisk forskning
fordrar ett utpriglat teambetonat och
kontinuerligt samarbete mellan experi-
mentalpsykologer, fysiologer och tek-
niskt-vetenskapliga forskarkrafter. Ur
effektivitetssynpunkt méste diarfor vissa
fordringar stillas pa de i sidana forsk-
ningsgrupper ingiiende forskarnas insik-
ter i medarbetarnas kunskapsomraden
och speciclla metodik. Det ar dérfor ett
primirt onskemal att en utokad inter-
disciplinir informations- och utbild-
ningsverksamhet snarast igangsittes. En
interdisciplinir utbildning dven pa hog-
stadiet torde i lingden bli ofrdnkomlig.
1 USA — foéregangslandet inom experi-
mentell, bio-teknologisk forskning —




finns vid ett flertal vilkdnda universitet
speciella studieprogram f6r biotekno-
logisk utbildning; denna utbildning le-
der dven fram till Ph.D.-examen. For
den bioteknologiska forskningens frim-
jande i Sverige vore det utan tvivel av
storsta betydelse om den nuvarande
studieordningen kunde goras tillrick-
ligt elastisk for att &ven medge nya, in-
terdisciplinimneskombinationer i exa-
mensstadgarna.

Ovriga fysiologiska problem inom
forsvarsmedicinen

Detta kapitelavsnitt beror en rad olika
problem av fysiologisk art av betydelse
{or forsvarsmedicinen.

Fysiska urvalsproblem betr. stridande
personal

Nér forsvarsmaktens personal skall for-
delas pa utbildningsenheter eller tjinst-
goringsenheter, moéter urvalsproblem
som innebér att hinsyn maste tagas till
arbetskravet, individens psykiska férut-
sdttningar (nuvirde, utvecklingsmojlig-
heter) och hans fysiska férutsétiningar
(nuviirde, utvecklingsmdjligheter). Det-
ta problem kan vara mycket svarlost i
det enskilda fallet. Den tillgingliga kun-
skapen om arbetskraven hos olika mili-
tira tjinstgoringsuppgifter Ar nistan
enbart baserad pa subjektiv efarenhet,
som visserligen Ar mycket omfattande
och ger en god allmén uppfattning men
som borde kompletteras av mitningar
med objektiva metoder och resultat i
absoluta enheter. Den viirnpliktiges
psykiska (nidrmast intellektuella) for-
utsdttningar mites med standardiserade
tester vid inskrivningsforréttningen. De
fysiska forutsdttningarna uppskattas
endast helt summariskt och bedém-
ningen av dem influerar relativt sillan
pa4 den virnpliktiges placering. Man
borde dirfér komplettera inskrivnings-
forfarandet med nigon form av soma-
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tisk Kklassificering for att mojliggora
storre exakthet i placeringen.

En somatisk klassificering kan for det
forsta baseras pa miétningar av kropps-
sammansittningen. Kéinnedom om krop-
pens sammanséttning dr av fundamental
betydelse fr.a. ur flyg- och navalmedi-
cinsk synpunkt, men #r virdefull dven
ur allmidn militdirmedicinsk synpunkt.
For flyg- och navalmedicinen #r kropps-
sammansiittningen av intresse bl. a. pa
grund av kvivets olika 16slighet i olika
kroppsvidvnader. Med kinnedom om
kroppssammansittningen i stort, sirskilt
fettinnehall, finnes mojlighet att indivi-
duellt bedéma risken for tryckfalls-
sjuka. Fér den allminna militirmedi-
cinen koncentreras intresset sirskilt till
muskelméngden i relation till den totala
kroppsvikten och till skelettets dimen-
sionering. Forskning Over dessa pro-
blem har, sirskilt under det senaste de-
cenniet, frambringat exakta miitmeto-
der och beskrivit den normala fysiolo-
giska variationen av kroppssammansiitt-
ningen. Aven i Sverige pagér forskning
inom detta omriide pa olika institutio-
ner. Mojligheten finnes nu att utarbeta
mitmetoder som savil dr tillrickligt
exakta som praktiskt anvindbara vid
massundersokningar, och dirmed har en
mojlighet 6ppnats for metodernas till-
limpning vid klassificering av stridan-
de personal.

En klassificering kan fér det andra
baseras pa mitningar av den fysiska
prestationsférmagan. Med utgdngspunkt
frdn den nuvarande empiriska kinne-
domen om arbetskraven hos de olika
utbildningslinjerna och tjinstgdrings-
befattningarna vid férsvarsmakten, kan
féljande sidor (som ej #r strikt avgrin-
sade frin varandra) av den fysiska
prestationsférmégan anses vara sirskilt
betydelsefulla: forflyttningsforméaga,

bir- eller belastningsférméga, muskel-
styrka,

snabbhet, muskelkoordination




120

(smidighet, precision), cirkulatorisk-
respiratorisk funktionskapacitet, ling-
tidsuthallighet, uthallighet mot vitske-
brist och néringsbrist och mot klima-
tiska belastningar. I detta sammanhang
tages ej hiansyn till den rad av andra
faktorer (teknisk skicklighet, syn, hor-
sel, allmén uppfattningsformaga, psy-
kisk prestationsférméga etc.) som péa-
verkar stridsférméagan.

Ur fysiologisk synpunkt dr det funk-
tionen hos vissa organ eller organ-
system som bestimmer de ovanndmnda
olika sidorna av den fysiska prestations-
féorméagan. Muskelstyrkan i olika kropps-
regioner (korrelerad till muskelmas-
san), nervsystemets styrning och koor-
dination av rérelserna, cirkulations- och
respirationssystemens funktionella ka-
pacitet (korrelerad bl. a. till cirkulatio-
nens dimensionsméatt), samt mekanis-
merna for reglering av vitske-, nidrings-
och temperaturbalans &ar faktorer av
sdrskild betydelse som i forsta hand
kommer i friga da »profilen» for en
individs fysiska pestationsférméaga skall
faststillas.

Genom forskningar savil i utlandet
som inom Sverige under en ganska ling
tid har metodiken for dylika mitningar
efter hand blivit mangsidig och exakt,
och den ér i dagens lige mojlig att till-
lampa vid massundersokningar av det
slag som forsvarsmedicinen kriver. De
forsknings- eller utredningsuppgifter
som i forsta hand kommer i friga ar
féljande.

En representativ kartliggning hor ske
av den manliga befolkningens nuvaran-
de fysiska prestationsférméga, med hin-
syn bl. a. till 4lders- och tréningseffek-
ter. Direfter bor principerna faststillas
for fordelning av personal pé olika upp-
gifter inom forsvaret, med ledning av
den nimnda kartliggningen och med
hinsyn till en om mojligt forfinad ar-
betskravsanalys. Direfter bor begréinsa-

de fors6k goras att enligt de nya kri-
terierna fordela personal pa olika upp-
gifter inom férsvarsmakten, cch att
kontrollera det verkliga resultatet under
utbildnings- och tjanstgoringstiden. Sér-
skilt intresse dr knutet till effekten av
den fysiska trédning av olika slag som
de olika personalkategorierna genomgar
under militdrtjinstgoringen. Den tek-
niska skolningen tar allt stérre utrym-
me, och den fysiska trdningen maéste
déirfor vara sd verkningsfull som mojligt
i forhéllande till den tid som ligges ned
didrpa. Triningsgraden hos icke tjinst-
gorande personal bor vara kénd och ét-
girder bor kunna dvervigas for att vid
behov héja prestationsformégan hos en
grupp viarnpliktiga redan fore inryck-
ning, t. ex. till repetitionsévning. Sanno-
likt dr f.n. den fysiska prestationsfor-
magan hos icke tjinstgorande viarnplik-
tiga forband sa lag att den utgdér en
betydelsefull begrinsande faktor for for-
svarsmaktens operationsférmaga.

Somatiska reaktioner hos stridande per-
sonal

Da en individ utsittes for starka och
langvariga pafrestningar av fysiskt eller
psykiskt slag, reagerar organismen med
fordndringar som {ill en del &r latt
iakttagbhara och ur fysiologisk synpunkt
vil kiinda men som till en del fortfaran-
de ar av obekant natur. Graden och ar-
ten av dylika rubbningar dr av uppen-
bart intresse for forsvarsmedicinen. De
fysiologiska, psykologiska och psykiat-
riska problem som hiér avses ronte stor
uppmirksamhet under det senaste
virldskriget och under Korea-kriget och
en brett upplagd forskning har pa ut-
landskt hall, fr. a. i USA, bedrivits hir-
over.

Dessa problem idr Aven intressanta
for den kliniska medicinen och i Sve-
rige har pa flera héall forskning over
liknande kliniska problem bedrivits.




Man har dirvid bl. a. funnit att efter
langvarig péafrestning kan allvarliga
tecken p& utmattning av vissa kropps-
funktioner, fr.a. den inre sekretionen
och cirkulationen, komma till synes.
Forekomsten av dylika rubbningar och
mojliga metoder att forebygga eller bota
dem har ett uppenbart praktiskt intres-
se for forsvarsmedicinen. Dylik forsk-
ning bor bedrivas som ett lagarbete
med representanter for fysiologi, kli-
nisk medicin, psykologi och psykiatri.
Tillrackligt stora och representativa
material av forsokspersoner bor anvin-
das for att medge en verklig kartligg-
ning av den militira personalens funk-
tion i detta avseende.

Problem betingade av extrema miljé-
jaktorer

Forsvarsmaktens stridande personal
skall fungera diven under extrema miljo-
faktorer, t. ex. under klimatisk belast-
ning (virme, kyla, fuktighet), och vara
s litet som mojligt paverkade av brister
i friga om viitske- och néringstillforsel,
somn m. m. Aven dessa problem ér fore-
mal for omfattande uppmirksamhet
fran forsvarsmedicinens sida i andra
linder. Genom forskning pa omradet
kan man & ena sidan kartligga arbets-
kraven hos olika militira befattningar,
och 4 andra sidan miita personalens
kinslighet for dylika miljofaktorer. Re-
sultatet kan fa konsekvenser for den
personella eller den allménna ufrust-
ningen, fér utbildningen och triningen.
Dylik forskning maste dvenledes bedri-
vas sésom lagarbete, och anviinda sig av
fysiologisk, teknisk och psykologisk
undersokningsmetodik. I Sverige har
den tillampade forskningen pa detta
omréide fr.a. dgt rum pd forsvarets
forskningsanstalt. En fortsatt verksam-
het inom detta omrade #r verkligt be-
tydelsefull for forsvarsmaktens funk-
tion.
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Krigets psykiska pafrestningar och dirav
foranledda problem

Psykiska reaktioner vid stridande for-
band

Psykiska sjukdomstillstind bland i kri-
get deltagande soldater patrédffades inom
olika vapenslag savil under det forsta
som andra varldskriget i en omfattning
som man tidigare knappast kunnat ana.
Krigsneuroser®* upptrider hos alla na-
tioner och kan iakttagas inom samtliga
forsvarsgrenar i varierande grad. Ok-
ningen av antalet krigsneuroser i sam-
band med modern krigféring betingas
framst av den vapentekniska utveck-
lingen med dess inriktning p& massfor-
storelsevapen. Under det andra virlds-
kriget kom, som f6ljd av nya och effek-
tivare stridsmedel, krigsneuroserna att
i hég grad prigla militirmedicinen.

Inom den amerikanska armén upp-
gick saledes antalet »admissions» av
psykiska skil till ndrmare 1 milj. man,
och under krigets forlopp blev inte
mindre #n 450 000 soldater tvingade att
avbryta utbildning eller tjanstgoring pa
grund av psykiska orsaker, vilket mot-
svarar ca 40 % av alla frikallelser over
huvud taget pA grund av sjukdom och
krigsskador. Inom USA:s armé tjinst-
gjorde totalt ca 12 milj. man och av
dessa stupade drygt 200 000. Vid den
brittiska armén uppgick frekvensen av
psykiska sjukdomar tidvis till 30 %
och inom flygvapnet till ca 27 %. Efter
landstigningarna i Nordafrika och Nor-
mandie kunde det emellertid tidvis in-
triffa att varannan man som nadde
bataljonsférbandsplatsen var osarad,
men pa grund av psykiska stridsskador
oduglig i strid.

I amerikanska armén beriknade man
att om antalet krigsneurotiker varit lika

24 Med krigsneuroser forstés ett visentligen
reaktivt, d.v.s. miljobetingat, psykiskt sjuk-

domstillstdind som fororsakas av med krigs-
hiindelser forenade péafrestningar.
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stort under hela kriget som i samband
med invasionen i Nordafrika si hade
detta inneburit en Aarlig forlust av
300 000 man. De definitiva forlusterna
av psykiskt skadade blev under den
period da ingen egentlig militirpsykiat-
risk organisation fanns si stor, att mel-
lan 85—90 % av de psykiskt stridsska-
dade gick helt forlorade! Sedan en re-
lativt enkel men effektivt verkande
organisation kommit till stand sjonk
forlusterna av psykiska stridsskador till
mellan 10—15 %. I princip innebar
denna behandling att varje soldat med
psykiska symptom skulle behandlas
nira fronten. Han skulle behandlas in-
tensivt vid den framskjutna bataljons-
férbandsplatsen och erhéll forutom
lungnande medicin mat och fick sova
ut och ta igen sig under nagra dagar.
Endast de svarare fallen beriknade man
behova skicka vidare.

Krigsneuroserna utgor siledes bade
ur militir och militirmedicinsk syn-
punkt ett allvarligt problem.

Krigsneuroser innebir icke nagot
principiellt nytt. Betingelserna for neu-
rosers uppkomst pa slagfiltet ir desam-
ma som for neuroser i fred, nimligen
att omgivningens krav pd individen #r
stérre dn hans resurser. Endast kvanti-
tativa skillnader foreligger, da krigets
fysiska och psykiska stress ér av annan
dignitet #@n motsvarande forhallanden
under fred. Fruktan och Angest ir de
stridandes stiindiga foljeslagare. Fruktan
i strid dr sa vanlig att mellan 80—90 %
av soldaterna upplever denna kinsla.
Dirtill kommer s. k. vegetativa symp-
tom: illamaende, smértor i magen, kiins-
la av troétthet, yrsel och svettningar.
Krikningar intriffar enligt verifierade
amerikanska uppgifter hos ca 20 % av
de stridande och oférmaga att behiirska
tarm och bliasa mellan 10—20 %.

Det dr naturligt att vara riadd och
hysa fruktan i strid och de ovannimnda

symptomen tillh6ér déirfor de s. k. nor-
mala stridsreaktionerna. Trots uttalade
symptom pa rédsla och fruktan maAste
emellertid soldaten géra sin insats vid
fronten. Far dessa symptom kvarsta
lingre tid under soldatens tjinstgéring
i stridslinjen sker efter hand en psykisk
utnotning.

For att forsta soldatens reaktioner pa
slagfilltet ar det visentligt att veta un-
der vilka férhéillanden han lever. Dag
cfter dag, vecka efter vecka dr han
utsatt for ett stindigt tryck betingat av
den psykiska spénning som kampen
mellan dodsfruktan och sjilvbevarelse-
drift skapar. Stridens pafrestning #r
den vanligaste men inte den enda orsa-
ken till krigsneuroser. Personlighets-
struktur och individuell reaktionsheni-
genhet dr ocksa visentliga faktorer som
disponerar for psykiska sammanbrott.
Det édr emellertid ytterligt vanskligt att
pa férhand séga vilka som kommer att
klara ett slagfilts péfrestningar eller
inte.

Krigsneuroserna bryter ofta ut i an-
slutning till speciella uppskakande hin-
delser t. ex. en niira miss av en artilleri-
projektil eller 4synen av en kamrat som
slits i stycken. Som regel kommer dock
krigsneurosen som féljd av mera ling-
varig péfrestning. Den tidpunkt, vid
vilken den enskilde soldaten uppnar
sin »breaking point», varierar beroende
om psykisk motstindskraft och strider-
nas svarigheter.

I amerikansk litteratur méter man
samlingsnamnet »combat exhaustion»
— »stridsutmattning», vilken term nir-
mast motsvarar forsta virldskrigets
»shell chock». Forssk har gjorts att
klassificera krigsneuroser efter de
symptom som dominerar. Klassifice-
ringen har dock férlorat i betydelse, da
de olika sjukdomstillstind ofta utan
skarp grins 6vergér till varandra. Dir-
till kommer att fruktan och angest fore-




kommer hos sa gott som alla krigsneu-
rotiker. I de akuta stadierna dr symp-
tombilden dessutom vixlande.

En svensk organisation for den psy-
kiatriska sjukvarden under krig finnes
som visentligen dr uppbyggd efter ame-
rikanskt monster. Stommen utgdrs av
ett antal rorliga psykiatriska behand-
lingsgrupper vilka insiittes dir de bést
behovs. Ytterligare psykiatrisk vard
uppriittas i anslutning till etappsjukhus
och sjukvardsspecialkompanier. Psy-
kiatriska avdelningar inrattas vidare vid
krigssjukhus och ett psykiatriskt spe-
cialsjukhus upprittas.

Psykiatriska reaktioner bland civil-
befolkningen

Under det forsta virldskriget utgjorde
de psykiska reaktionerna hos civilbe-
folkningen inte nagot stérre problem.
De erfarenheter som vanns under det
andra virldskriget ar huvudsakligen
hiamtade fran Tyskland, England och
Japan. Framfor allt amerikanarna har
inlagt betydande fortjinster for att ge-
nom intervjuer utreda reaktionerna hos
tysk och japansk civilbefolkning.

Vid undersokningar av civilbefolk-
ningens reaktion pa flyganfall har man
bade i England och Tyskland konsta-
terat, att civilbefolkningen forhallande-
vis vil stod emot de med anfallen for-
enade pafrestningarna. Detta dr forva-
nande da verkligheten kom att Over-
triaffa allt vad forkrigspropagandan
kunnat utmala. I det totala krigets tide-
varv ir fruktan och ingest det domine-
rande problemet for civilbefolkhingen
lika vil som for frontsoldaten.

Sa uttalade psykiska sjukdomstill-
stand att vard pa sjukhus var erforder-
lig férekom dock endast i begrinsad
omfaitning. I Storbritannien behoévde
t. ex. endast ca 1—2 % omhéndertas pa
sjukhus. Civilbefolkningens psykiska
sjukdomstillstind var av samma slag
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som de neuoser som drabbade soldater-
na, siledes overvigande angesttillstind
och depressivt neurasteniska tillstand.

Medan den stridande soldaten dagli-
gen utsittes for dodsfara, som han inte
kan undandra sig, dr det for den civile
fullt legitimt att under ett anfall frimst
soka skydd. Dirtill kommer att varje
luftanfall séllan varar ldnge. Civilbe-
folkningen far alltsd mojlighet att dess-
cmellan slappna av. Den civile har ofta
anhoriga och vénner i niarheten, varfor
familjebanden blir intakta. Mest visent-
ligt #r emellertid, att psykisk sjukdom
under luftkriget var sd féga opportun
och inte for den enskilde medforde
nagra vinster. Erfarenheter frin andra
virldskriget visade ocksd att civilbe-
folkningen relativt snabbt stidllde om
sig till den rytm som luftkrigsféringen
krivde. Barn klarade flyganfall béttre
an viantat och nervosa symptom upp-
tridde framfor allt i de fall dir barnen
tvingades vara skilda fran foérdldrarna.
Aldre minniskor diremot férsdmrades
béde fysiskt och psykiskt da deras an-
passningsféorméga redan forut var ned-
satt.

Aven om siledes erfarenheterna fran
andra viirldskriget ger vid handen att
luftanfall av konventionell typ inte inne-
bér nigra olosliga psykiatriska problem,
s kan robotdlderns oinskriankta luft-
krigféring medfora utbrott av uttalade
psykiska massreaktioner och paniktill-
stind. Vad robotbeskjutning och atom-
bombanfall mot vart land skulle med-
fora kan for narvarande inte med siker-
het bedémas.

Perspektiv framdt

Det ar framfor allt tre faktorer, som ger
framtidens krig dess ur kanske framst
psykisk synpunkt s& skrimmande karak-
tir: vapnen, vapenbédrarna och strids-
taktiken. Vapnen &r framst de s.k.
ABC-vapnen. I denna grupp har hittills
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atomvapnen dominerat den allminna
uppfattningen och dess fasansfulla verk-
ningar utmélats med grilla firger. Vap-
net verkar inte bara vildsamt rent
materiellt utan har dven en férédande
psykisk verkan. Mot denna bakgrund
kan atomvapnen anviindas som ett psy:
kiskt utpressningsvapen eller ett hot
inom ramen foér en fordomsfri psyko-
logisk krigféring. De biologiska och
kemiska vapnen synes ha kommit i
skuggan av atomvapnen. Detta ir obe-
rittigat och kan ur psykologisk syn-
punkt vara katastrofalt, nir effektivite-
ten och rickvidden av dessa vapen bru-
talt gar upp fér minniskorna. Man kan
hir med viss ritt tala om en sorts
»yttersta vapen», vapen som inte endast
verkar materiellt utan dven kan sli di-
rekt mot minniskors psyke. De resul-
tat som uppnas kan sedan fullféljas med
hjidlp av indoktrinering och hjirntviitt.

I och med att ett vapen fir en allt
mera markerad verkan mot ménniskans
psyke, sa 6kar den ridsla, fruktan och
angest som ir de psykiska stridsskador-
nas rétta grogrund. Perspektivet &r
morkt och krédver en synnerligen aktiv
béde forebyggande och skadeavhjilpan-
de verksamhet, vilken méiste paborjas
och utformas under fred foér att ha na-
gon mojlighet att kunna utritta nigot i
krig.

Robotarna ger mojlighet till praktiskt
taget kontinuerlig vapenverkan. Hiri
ligger inte minst for civilbefolkningen
en visentlig skillnad i forhéllande till
situationen under andra virldskriget.
Det dr en markant forindring till det
sdmre, vilken for civilbefolkningens del
kan beriknas leda till starkt dkad fre-
kvens av psykiska skador.

Stridsverksamheten i ett modernt krig
kan snabbt sprida sig over stora ytor
och till oviintade delar av landet. Ingen-
stans gir man siiker. Konsekvensen ir
aft soldaterna numera pa ett tidigare

okidnt sidtt maste moéta stridspékin-
ningarna ensamma och utan direkt stod
av kamraterna i férbandet. Prognosen
for psykiska skador torde allvarligt for-
samras till f6ljd hérav.

En av militdrpsykologiens och mili-
tiarpsykiatrins viktigaste uppgifter ir att
soka komma till ratta med mdnniskors
sdit att reagera under stress. Mianniskor
reagerar olika och samma miénniska
reagerar pa skilda sitt allt efter arten
av den yttre pafrestning, som hon for-
siatts i under strid. Den psykologiska
undersokningen maste i forebyggande
syfte soka kartligga olika individers
och gruppers mojligheter att mota stri-
dens krav. For att kunna stélla en sidan
individual- och grupprognos maste
man kunna omsétta och aterfoéra strids-
reaktionerna pa mitbara och konstanta
psykiska forhallanden. Praktiskt resul-
terar detta i ett avskiljande av icke
limpliga individer eller en anvisning p
vilka individer som &r mest dgnade for
olika stridande funktioner. Anvisningar
erfordras for personalens utbildning
och anvindning.

Ett komplement till dessa urvalsmeto-
der utgoér anpassning mellan mdnniska
ach stridsmedel. Denna friaga 4r av
grundliggande natur, da den dels be-
tingar en visentlig del av stridsmiljon,
dels bestimmer vilken typ av personal,
som kan anvéndas i skilda funktioner
vid olika vapensystem. Dessa psykotek-
nologiska problem ar centrala fér mili-
tarpsykologien.

Ytterligare en viktig uppgift for mili-
tirpsykologin dr de problem som det
sociala samspelet inom militira enheter
stialler. Hit hor fragor som stridsmora-
len, motstandsviljan, férbandsandan ete.

I samband hidrmed star de olika for-
merna for psykologisk krigfdring, som
siatter sin priigel pa krigets och fredens
forhallanden. Dessa dtgédrder méste ba-
seras dels pa existerande socialpsykolo-




giska forhallanden, dels pa psykologiska
tekniker av propagandamissig eller
annan karaktir, som gir att anvinda i
det foreliggande liget.

Forsvarsmedicinsk dokumentation
Inledning

En genomgéende synpunkt vid beskriv-
ningen av den férsvarsmedicinska forsk-
ningens behov och inriktning har varit
att den bas- eller grundforskning, som
med tanke pad vara personella och ma-
teriella resurser ar mojlig att bedriva i
Sverige, méste vara begrinsad och sittas
in pa de punkter dar det storsta utbytet
kan vintas i frdga om forskningsresul-
tat, som #r vardefulla antingen i sig
eller genom sitt utbildnings- eller bytes-
virde. Den visentligaste delen av den
grundliggande kunskapsokningen inom
det forsvarsmedicinska omradet maéste
nodviindigtvis baseras pa forsknings-
resultat fran utlandska institutioner,
iven om Atminstone p& vissa omraden
militir sekretess forhindrar ett full-
standigt fritt utbyte av forskningsre-
sultat. En av de mest visentliga upp-
gifterna for den militirmedicinska
forskningsorganisationen, och detta gil-
ler savil basforskning som tillimpad
forskning och forsék och prov, maéste
darfor vara att i s fullstindig grad som
mojligt inhdmta visentlig information
frin utlindska killor samt att fordela
den bland de egna leden.

Nagon systematisk dokumentations-
verksamhet, med uppgift att samla,
klassificera, atervinna och distribuera
publicerade forskningsresultat inom he-
la medicinens eller férsvarsmedicinens
samlade omrade har hittills icke skett i
vart land. En bérjan har diaremot skett
genom att dokumentation inom begrin-
sade omraden, t.ex. inom biologisk
krigforing och flygmedicin mer eller
mindre systematiskt bedrivits under de
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nirmast gangna aren. Bristen pa doku-
mentationsverksamhet inom det for-
svarsmedicinska omréadet har haft sir-
skilt stora nackdelar for den tillimpade
forskningen, som pa flera omraden dér-
igenom kommit att sakna ménga av de
annars tillgingliga impulserna till fram-
steg. Det #r darfor uppenbart att en
forstarkning av den férsvarsmedicinska
forskningen ocksid méste innebira att
en borjan tas till en mera omfattande
forsvarsmedicinsk dokumentationsverk-
samhet én den hittillsvarande.

Olika arter av dokumentation

Dokumentation innebiir uppsamling,
ordnande, foérvaring, aterfinnande och
uisindning av publicerade forsknings-
resultat. Aven icke publicerade forsk-
ningsresultat (pigiende forskning) kan
beroras. Dokumentationen kan dérige-
nom anses ingi som ett led i all forsk-
ningsutbildning, i allmin information
rorande forskningens framsteg och i
den enskilde forskarens verksamhet.
Beroende pa var dokumentationsverk-
samhetens tyngdpunki ligges kan olika
arter av dokumentation sirskiljas. Den
ena ytterlighetsarten utgéres da av s. k.
passiv eller katalogiserande dokumen-
tation, dir huvudvikten ligges vid ak-
tualitet och fullstiindighet rérande de
insamlade tidskrifterna och handboc-
kerna 4 ena sidan och hoég verknings-
grad hos systemet for kodifiering och
aterfinnande 4 den andra. Den karak-
tiariseras dirféor av en bred biblioteks-
miissig klassifikationsverksamhet, supp-
lementerad med olika typer av maski-
nella eller andra system for aterfinnan-
de. Denna art av dokumentation har
i forsta hand till uppgift att besvara
frigor rorande var den vetenskapliga
litteratur finnes som beror ett visst
forskningsomride eller en viss veten-
skaplig problemstillning. Bedomningen




126

av den anvisade litteraturen faller dir-
emot pa den enskilde forskarens lott.

Den andra ytterlighetsarten av doku-
mentation #r s. k. aktiv eller analytisk
dekumentation. Den #r speciellt inrik-
tad pa ett visst forskningsomrade, ofta
med en fundamental fragestillning av
mera allmén art i bakgrunden, och ut-
fores i forsta hand av forskare som #r
fackmén inom ifrdgavarande omrade.
Den aktuella litteraturen kan bl. a. ut-
viljas genom anlitande av en central
for katalogiserande dokumentation. Ar-
betssiittet innebér att specialistbetonade
utdrag ur de olika rapporterna gores
och dérefter analyseras, varefter den
allmiéinna tendensen i de vetenskapliga
framstegen syntetiseras och nya pro-
blem stilles. Den aktiva dokumentatio-
nen kan drivas dnnu lingre och innebir
d4 att dokumentationsspecialisten, an-
tingen vid allméinna konferenser och
informationsméten eller vid personliga
besdk pa forskningslaboratorierna, spri-
der kunskap om de viktigaste nya rénen
och dérigenom stimulerar till ny inrikt-
ning av den aktiva forskningen.

Ofta forekommer de tvad ovan renod-
lade arterna av dokumentationsverk-
samhet i olika kombinationer, och i sjil-
va verket torde varje vetenskaplig in-
stitutionschef dagligen bedriva savil
passiv som aktiv dokumentation i be-
grinsad omfattning. Anledningen till att
den individuella dokumentationsverk-
samhet som forskarna bedriver icke
ar tillracklig for hela systemets funk-
tion dr den oerhérda bredden och dir-
med svaroverskidligheten av det medi-
cinska och dven det férsvarsmedicinska
forskningsomréadet; varje individ, om
in aldrig s funktionsduglig, kan endast
6verblicka en mycket begriinsad del av
hela omradet. Svardverskadligheten be-
ror dven pa att de medicinska tidskrif-
terna delvis #ar starkt specialiserade,
delvis allmédnna med hogst varierande

slag av rapporter. Delvis tenderar pub-
likationen att ske i stencilerade och
ibland hemliga rapporter, som ej ér
allmént tillgingliga och ej upptagas i
befintliga referensorgan, nagot som okar
svarigheterna. For att spara tid at det
egentligt produktiva vetenskapliga ar-
betet fordras dirfor en alltmera effek-
tiv och fullstindig allméin dokumenta-
tionsverksamhet.

Aktuella problem inom dokumentatio-
nen

Anledningen till att dokumentations-
verksamheten ej redan dr allm#nt spridd
torde vara att stora tekniska och me-
todologiska svarigheter forelegat och
alitjaimt foreligger vid utformandet av
dokumentationens egen metodik. Redan
Lravet pa aktualitet och fullstindighet
hos den till grund liggande vetenskap-
liga litteraturen erbjuder problem, i
forsta hand ekonomiska, vilket nédvin-
diggor ett stort underlag av forskare
for en dokumentationscentral och dér-
med ett riksomfattande samarbete i den-
na friga. Ett mera svarlost problem ut-
gores av valet av dels klassifikations-
eller kodifieringssystem och dels me-
todik for aterfinnandet av den klassi-
ficerade litteraturen. Ett allmiint an-
vint system utgoéres av det s.k. uni-
versella decimalklassifikationssystemet
(UDK), i vilket en successiv uppdelning
pa undergrupper goéres .av hela kun-
skapsomradet, men dven andra system
finnes. En annan moéjlighet &n den sys-
tematiska ér att klassificera forsknings-
resultaten efter en mycket stor samling
av beskrivande termer (s. k. slagord el-
ler dmnesord), den s. k. unitermprinci-
pen, som kan samlas i bokstavsordning
i ett odndligt stort register. Inget av de
hittills anvinda systemen eller princi-
perna for klassifikation fungerar emel-
lertid tillfredsstéillande, och dven di en
fullstindigt adekvat friaga stilles till ett




salunda ordnat system av forsknings-
data, fir man i svaret 4 ena sidan en
mingd upplysningar som 4r onodiga
for ifragavarande fragestdllning och
férlorar man & andra sidan en visent-
lig del av de verkligen 6nskvirda upp-
gifterna.

Den stora mingden av inkommande
data gor att varje klassifikationssystem
méste kombineras med nagon form av
maskinell behandling for forvaring och
alerfinnande av de ordnade uppgifterna.
Detta erbjuder aterigen problem, som
tack vare den numera avancerade me-
todiken for databehandling till stor
del ar praktiska eller ekonomiska.

Hittillsvarande forskning inom
dokumentationsomrdadet

Under de senare aren, sedan behovet av
allméin dokumentation blivit alltmera
uvppenbart, har en livlig forsknings-
verksamhet rorande sjalva metodiken
for dokumentationsverksamheten kom-
mit till stdnd i olika lander, f.a. i USA
och till synes dven i Sovjetunionen.
Dess forskningsresultat rapporteras i
sirskilda tidskrifter for dokumenta-
tionsteknik eller for biblioteksteknik.
Sérskilda institutioner eller organisa-
tioner enbart avsedda foér informations-
verksamhet eller dokumentationsverk-
samhet har dven inrittats (t.ex. Bio-
science Information Exchange Service
och Institute for the Advancement of
Medical Communication i Washington).
I den visttyska forbundsrepubliken har
man nyligen fran officiellt hall fore-
slagit inridttandet av sirskilda akade-
miska lérostolar i #dmnet »medicinsk
statistik och dokumentation». Nyligen
publicerades resultatet av en tvaarig ut-
redning pa bred front 6ver nya metoder
for litteraturklassifikation m.m. utférd
vid National Library of Medicine,
Washington. Genom ytterligare rappor-
ter frdn méanga andra medicinska insti-
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tutioner eller medicinska bibliotek
(bl. a. kan nédmnas system for decimal-
klassifikation inom biokemi av Ameri-
can University of Beirut, maskinellt
system for diabeteslitteratur av Ameri-
can Diabetes Association, och maski-
nellt system fér dokumentation vid Na-
tional Institutes of Health i Bethesda)
har sadlunda en rik vetenskaplig littera-
tur oOver sjdlva dokumentationsmetodi-
ken, tagen i vid mening, vuxit fram.
Aven i Sverige har forskning oOver
dokumentationsteknik #gt rum under
de senaste aren. Av forsvarsmedicinskt
intresse ar dérvid bl.a. verksamheten
vid forsvarets forskningsanstalt och vid
AB Atomenergi. Fragan har dven upp-
mirksammats av ingenjoérsvetenskaps-
akademin, som nyligen tillsatt en kom-
mitté (dokumentalistutbildningskom-
mittén), vars uppgift dr att utreda fra-
gan om utbildning av specialister inom
dokumentation. Denna kommitté har
funnit att ett stort behov av dokumen-
talister foreligger, vilket motiverar en
sirskild utbildningslinje. Sammanfatt-
ningsvis kan dérfor sigas att framste-
gen inom dokumentationsomrédet f. n.
dr mycket snabba, och att all anledning
finnes att genom igangsittande av ett
projekt inom omréidet fér medicinsk
dokumentation, i forsta hand for del-
omraden av forsvarsmedicinsk betydel-
se, taga det betydelsefulla forsta steget
mot en allmidn férsvarsmedicinsk do-
kumentationscentral.

Sammanfattning

Dokumentationsverksamhet inom den
forsvarsmedicinska forskningen ér nod-
vindig och av hogsta prioritet. En brett
upplagd s.k. passiv eller katalogise-
serande dokumentation boér komma i
férsta hand, medan s.k. aktiv eller
analytisk dokumentation inom begrin-
sade arbetsomraden dven bor komma
ifraga. Igingsittningen bér ske genom
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ett forsknings- och utredningsprojekt
over sjialva dokumentationsmetodiken,
anslutet till ett medicinskt central-
bibliotek.

Utredningen

Den fo6rsvarsmedicinska forskningen
cmspinner ett mycket stort falt. Det
finns egentligen intet omrade av medi-
cinen, som inte i en eller annan form
har mycket nira anknytning till for-
svarsmedicinen. Det 4r emellertid ofran-
komligt att siérskilda former av krig-
féring genom vapenverkan ger upphov
till speciella forsvarsmedicinska pro-
blem, och i synnerhet dr detta givetvis
fallet med moderna vapen, som inriktar
sig pa massforstoring eller blir insatta
med verkan pa stora grupper av ménni-
skor. Kiarnvapnen och de kemiska och
mikrobiologiska stridsmedlen erbjuder
olika exempel pa det nyss sagda men
dven utan insats av dylika stridsmedel
kan numera massforstoring Astadkom-
mas. Enligt utredningens mening har
det emellertid lyckats de experter, som
med storsta tillmotesgdende offrat tid
och arbete pd att redogdra for den
férsvarsmedicinska forskningens olika
problemfilt, att ge en timligen fullstin-
dig och mycket konkret bild av de vitt
skiftande frigor som hiir méter. Det ir
ofrinkomligt, att de ovan limnade skild-
ringarna ger ett skrimmande vittnes-
bérd om vad modern teknik férmar, néir
den ensidigt inriktas p& forstéring och
déd. Vetskapen om en vil rustad an-
gripares mojligheter att oskadliggora
stridande styrkor eller nedsitta deras
stridsférmaga och kunskapen om de
offer, som ett férsvarskrig kommer att
innebédra for civilbefolkningen, maéste
leda oss till malmedvetna och kraftiga
anstringningar att med alla till buds
stiende medel o6ka det medicinska

skyddet i totalférsvaret.

Vid sin sammanstillning av forsk-
ningsbehoven inom foérsvarsmedicinen
har experterna stott pa flera svarigheter.
En siddan svarighet dr avgridnsningen
mellan medicinsk forskning i allmin-
het och den forsvarsmedicinska forsk-
ningen. Fastin n#stan varje form av
medicinsk forskning kan ha betydelse
ur forsvarsmedicinsk synpunkt, maéste
likvial hiar en grins dragas, sa att be-
nimningen »forsvarsmedicinsk» reser-
veras endast for sidana undersékning-
ar, som bearbetar ur forsvarsmedicinsk
synpunkt omedelbart betydelsefulla om-
raden. Avgriansningen mot de allménna
medicinska forskningsproblemen &r sva-
rast pa de filt, som utgér en sorts for-
svarsmedicinsk grundforskning, d.v.s.
niarmast syftar till att n4 sidana medi-
cinska forskningsresultat, som kan tas
till utgdngspunkt for utveckling av
medicinska skyddsatgiarder for civil-
befolkning och stridande styrkor eller
som forutsittes vid sddana forsok och
prov, som direkt syftar till utveckling
av medicinsk skyddsmateriel. Utred-
ningen har i experternas material nog-
grant provat, var denna grins mellan
allmédn medicinsk forskning och for-
svarsmedicinsk forskning bor ga, och
uteslutit ett antal forskningsprojekt
som enligt utredningens mening legat
alltfor langt bort fran den centrala for-
svarsmedicinen. Aven om det saledes
ir svart att ge en exakt definition av
forsvarsmedicinen, synes de ovan givna
redogérelserna for skilda forsvarsmedi-
cinska amnesomraden dock i befintlig
form ge en vil avvigd skildring av de
centrala forsvarsmedicinska forsknings-
problemen.

En annan grinsdragning, som exper-
terna genomfort, giller den mellan for-
svarsmedicinsk forskning av mera
grundforskningstyp & ena sidan och
siddan forskning av mera tillimpad
forskningstyp &4 andra sidan, d.v.s.




utvecklingsarbete och undersékningar
av typen forsok och prov. Grinsen
ifrdga motsvarar vil ungefirligen en
situation, dar man i bada fallen vill ha
fram ur férsvarsmedicinsk synpunkt
viisentliga resultat med hjilp av medi-
cinsk forskning, men déar forskaren i
foérsta fallet saknar vissa fundamentala
medicinska eller biologiska data, som
maste forutsittas kinda for att na det
forsvarsmedicinska skyddsresultatet, me-
dan han i andra fallet har alla relevanta
sddana fakta i sin hand men maéste till-
ldmpa dem i utvecklingen av en meto-
dik, en teknik, i konstruktionen av en
apparat, ett skyddsmedel, en skyddande
substans eller nagot dylikt. I det konkre-
ta fallet synes denna grins mellan mera
grundforskningsinriktad férsvarsmedi-
cin och mera pa tillimpning och utveck-
ling instilld forsvarsmedicin vara lit-
tare att dra in den, som tidigare disku-
terats mellan allmidn medicinsk forsk-
ning och forsvarsmedicinsk forskning.
Den kliniska forskningen, som i prin-
cip ar att betrakta som tillimpad forsk-
ning, intar hérvidlag en mellanstill-
ning. Som framgatt av tidigare redo-
gorelse av de kliniska forsvarsmedi-
cinska forskningsproblemen ingar i den
fragor, vilka icke ar av siddan art, att
den civila kliniska forskningen tacker
omradet.

Enligt utredningens mening har ex-
perterna i skildringen av den forsvars-
medicinska forskningens aktuelia pro-
blemstillningar vél lyckats genomfdra
grinsdragningen mellan grundforskning
och tillaimpad férsvarsmedicinsk forsk-
ning. En saddan grénsdragning har en
viktig praktisk uppgift, eftersom den
mera grundforskningsinstéllda férsvars-
medicinska forskningen ndra kommer
att beréra medicinsk forskning i stort.
Det foljer dédrav, att den forsvarsmedi-
cinska grundforskningen varken bor
eller kan skiljas fran universitetsinsti-
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tutionerna, dir allmin kunskap pa
forskningsomradet och ofta tung och
dyrbar instrumentering finns tillgdng-
liga, varfér den forsvarsmedicinska
forskningen hir kan arbeta mot en ma-
teriell och personell bakgrund av den
storsta betydelse dven for insatsen pé
den forsvarsmedicinska sidan. En pa
utvecklingsarbete och férsok och prov
instilld tillimpad medicinsk forskning
diremot kan ofta pd en universitets-
institution kinnas frimmande och i
viss man tyngande, varfor den utan tvi-
vel blir bittre tillgodosedd och mera
effektivt och rationellt bedriven om den
skots pA anlidggningar, som direkt arbe-
tar i férsvarets regi och med en mélsitt-
ning inom totalférsvaret. Fér en sddan
forliggning av denna forskning talar
ocksa betydelsen av omedelbar kontakt
med de organ och den personal, som
har forsvarsuppgifter av annan art och
som direkt skall utnyttja de forsvars-
medicinska resultaten i praktiken.

Nir den férsvarsmedicinska forsk-
ningsutredningen anmodade de tidigare
nimnda forskarna att sdsom experter
sammanstilla behoven pa skilda for-
svarsmedicinska  forskningsomriden,
skedde utéver vad som framgar av re-
dogorelsen i kap. I angéende utredning-
ens anvisningar till forskarna ingen
begrinsning ifrdga om omfattningen av
de projekt, som experterna skulle sam-
manstilla. Avsikten med detta utred-
ningens uppdrag var, att forsknings-
projekteringen helt skulle ticka det
férsvarsmedicinska forskningsomrédet
i enlighet med en verkligt initierad ex-
pertgrupps obeskurna asikt. Utredning-
en ville vidare fa en uppfattning om vil-
ka forskare, forskargrupper, institutio-
ner och kliniker i vart land, som var
tillridckligt intresserade av forsvarsme-
dicinsk forskning for att vilja definie-
ra och foérklara sig redo att bitrida med
genomforandet av en enligt deras me-
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ning angeligen forsvarsmedicinsk upp-
gift. Varje projekt i experternas for-
svarsmedicinska projektkatalog bygger
ndmligen pad en namngiven forskare
eller forskargrupp, som enligt ifraga-
varande #mnesexperts kidnnedom ir
kompetent att bearbeta omradet. Slut-
ligen 6nskade utredningen, att det sam-
manstillda materialet 6ver de aktuella
férsvarsmedicinska forskningsprojekten
skulle ge en uppfattning om vilken kost-
nadsram, som skulle begiiras av de for-
svarsmedicinska forskarna sjalva om de
fick formulera sitt behov av anslag
och personal endast med hinsyn till
sjilva uppgiftens art. Hirigenom bor-
de ju en i viss min maximal ram bli
angiven.

Sévitt utredningen kan bedéma, har
experterna for de olika &mnesomradena
i stort uppfyllt dess forvintningar och
Iyckats kartligga sivil intresse som
faktisk mojlighet for forsvarsmedicinsk
forskning runtom pé skilda medicinska
institutioner i vart land, och det stora
antal medicinska forskare som berérts
av denna projektering har beredvilligt
stéllt sin sakkunskap till férfogande for
att formulera de konkreta forsknings-

projekten, en uppgift som inte alltid
ar litt ens for en forskare som ir vil
inne pa ifrdgavarande omrade.

I tabell 12 har forsvarsmedicinska
forskningsutredningen sammanstillt de
anslagsbehov, som ett stort antal teo-
retiska och kliniska medicinska fors-
kare runt om i landet anmilt till utred-
ningens experter sisom varande aktuel-
la och mojliga att bringa till utférande
under den nérmaste 5-arsperioden. Med
ovan redovisade forutsittningar dr det
sjalvklart, att dessa forskningsbehov ir
mycket stora. Det sammanlagda behovet
av forsvarsmedicinsk forskning under
den kommande 5-arsperioden uppgéar en-
ligt de medicinskaforskarnasegna iskan-
den till icke mindre &n 110 milj. kronor,
driftskostnader och engingsanslag sam-
manriknade. De éarliga driftsanslagen,
riknade pa det forsta aret fér den hin-
delse alla dskanden oavkortat skulle bi-
fallas, uppgar till drygt 23 milj. kronor.
Hérav fordelar forskarna och experter-
na pa undersdkningar av grundforsk-
ningstyp nagot mer &n 15 milj. kronor
och pa tillimpad forskning (forsok
och prov) ca 8 milj. kronor.

De projekterade kostnaderna fordelar

Tabell 12. Forskarnas dskanden (i 1000 kronor)

bR o Pro- ot Projekt- | Summa | Engings-| Total-
jekt F 3 Forsok |period i ar({for period| anslag summa
orskning
och prov

e O 0
Kiérnvapen. ....... B1 787 251 3—5 4 850 440; 5,290
Radiobiologi....... B2 1563 — 5 7 815 38421 117657
Mikrobiologi....... C1 880 283 3—5 5045 3985] 9 030
Kemiska stridsmedel| C 2 1735 — 5 8 679 510 9,189

Hygien och epide- i £
mielaghts, o D — 102 5 509 80 589
Medicin och kirurgi| E 3330 1205 1—5 18 588 1653 20 241
Navalmedicin...... F 1998 1333 0,5—5 9 995 767 10 762
Flygmedicin. ...... G 1192 1480 3—5 13 043 1084 14 127

Experimentalpsyko-

1G] s~ R H 1484 1534 1—5 7 812 1525 9 337
Bioteknologi....... ¥ 839 1181 4—5 9974 415 10 389
PysiOlogi.. | . dles J 795 612 2—5 5 066 585 5 651
Psyiciafirti g, o8, K 697 o 3609 210 3819
15 300 94 985 15096 | 110 081




sig pa savial mer teoretiskt inriktade
som pa& mer kliniskt orienterade under-
sokningar, och det ér intressant att kun-
na faststilla, att de kliniska forskarna
inom &dmnesomradet invértesmedicin
och kirurgi star for den storsta kost-
naden av alla de angivha dmnesomréa-
dena. Fastin sddana genom teknisk ut-
veckling aktuella omraden som skydd
mot radioaktiv strdlning, biologisk
krigforing m.m. och t.ex. flygfysiolo-
giska och bioteknologiska studier givet-
vis star for hoga kostnader, har modern
forsvarsmedicin saledes #dndock minst
lika aktuella och kostnadskrévande upp-
gifter att 16sa i samband med invértes-
medicinsk och kirurgisk vard i ett mo-
dernt krig. Det dr ocksa virt att notera,
att psykiatriska fragestillningar har hog
aktualitet i en nutida krigssituation.
Med hinsyn till vikten av att kunna
bedoma, hur realistiska méojligheter
vart land har att bygga upp en enligt
forskarnas mening onskvird forsvars-
medicinsk forskning, har utredningen
dven siarskilt sammanstéllt de personal-
behov som en 100 %-ig anslagsbevill-
ning enligt forskarnas #dskanden skulle
medféra under det forsta aret. Dessa
dskanden finns sammanstéillda i tabel-
len 13. Betydande delar av kostnaderna
for den é#skade forsvarsmedicinska
forskningen utgoérs av loner for veten-
skaplig och teknisk personal och de
stora #skade summorna innebédr dér-
for hoga personalkrav. Sammanstill-
ningen visar, att denna forskningsvo-
lym skulle krdva anstidllandet av inte
mindre dn ca 360 forskare med akade-
misk utbildning, varav ca 35 motsva-
rande professors eller laborators still-
ring. Av teknisk personal i olika grader
skulle inte mindre 4n ca 480 behdva
anstédllas. De av forskarna skisserade
férsvarsmedicinska forskningsprojekten
inom grundforskningen och den tilldm-
pade forskningen ar sdlunda mycket
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omfattande savial ur personal- som ur
allmidn kostnadssynpunkt.

Nir den férsvarsmedicinska forsk-
ningsutredningen sammanstallt forskar-
nas dskanden pa sitt som framgatt av
de redovisade tabellerna 12 och 13 stod
det klart for utredningen att det varken
med hédnsyn till vart lands personella
resurser eller de anslagsbeviljande myn-
digheternas ekonomiska situation var
realistiskt att rikna med, att hela denna
fcrskningsvolym skulle kunna tillgodo-
ses omedelbart. Utredningen sokte dér-
for genomfora en virdering av de an-
milda forskningsprojekten for att i
gorligaste man bedéma, vad som skulle
kunna astadkommas genom en grup-
pering av de anmélda forskningspro-
jekten i olika prioritetsklasser. Utred-
ningens egna experter genomforde dar-
for en gradering av de anmilda forsk-
ningsprojekten i tre grupper, vil-
ka i ordning bedéomdes som av svagare
angeliagenhetsgrad seit ur rent veten-
skaplig synpunkt och med hinsyn till
problemets férsvarsmedicinska aktuali-
tet.

Medelsbehovet riknat for forsta aret
med full tilldelning av forskningsprojek-
ten skulle enligt denna prioritering for-
delas p& grupperna som framgar av ta-
bell 14. I fraga om foérsvarsmedicinsk
grundforskning klassades nira 70 % av
forskningsvolymen till en drskostnad av
drygt 10 milj. kronor i férsta prioritets-
gruppen, och niir det gillde den till-
limpade forskningen (férsék och prov)
hiénférdes inte mindre én ca 85 % for
en arskostnad av nédra 7 milj. kronor
till den forsta prioritetsgruppen. Man
kan siga att utredningsexperternas
granskning av forskarnas anslagsés-
kanden visar, att redan forskarna sjilva
genomfért en ur vetenskaplig och ak-
tualitetssynpunkt ganska hard gallring
av sina forskningsprojekt, vilket med-
fort att experterna ur denna synpunkt
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Tabell 14. Utredningsexperternas prioritering av medelsbehov for forsta dret (i 1000 kr)*

133

Prioritet

Forskning

Forsok och prov

Amne I
Kirnvapen
Radiobiologi
Mikrobiologi
Kemiska strids-
medel 1735 — — ke S LA
Hygien och epide- D
miologi — — — 102 — =
Medicin och kirurgi E 1,3,5,6,1"2,14, 17} 4,5,9— | 1,7,18, | 2 4,10, 16,
7,10718, 13,15,16] 19,21,23 23
19, 21, 23, 20, 23 25, 26
25, 26
1723 130 1478 920 24 262
Navalmedicin F 1,2,4— | 3 1,2,4— | 3
12 12
1910 88 — 1262 71 —
Flygmedicin G 1,5,9 2—4,6 15255, 3,4
7—9
633 560 —_ 1433 47 —
Experimental- H 1,2,4,6,1 3,5,7,8 1.2, 4.61.8,5:7,9
psykologi 9
821 663 — 803 731 —
Bioteknologi ¥ 1—3,5 | 4 1—5
656 183 — 1181 - —
Fysiologi J 1—3,6—| 4 2,5—8
8
728 66 — 612 — —
Psykologi och K 1,3 1,3
psykiatri 697 — — 25 o e
10 425 2295 2681 6872 873 262
68 % 459 17595 86 % 11595 3.9

1 T tabell 14 och 16 avser liga siffror projektnummer i katalog i stencilerad upplaga under

det att kursiverade siffror avser kostnader.

inte fann sig kunna géra en alltfér
hard beskérning.

Forsvarsmedicinska forskningsutred-
ningen fann det oundgingligen nédvin-
digt att mycket ingéende granska det
av de forsvarsmedicinska forskarna
framlagda materialet och fa det disku-
terat ur sdvial medicinsk som mera di-

rckt militir och totalférsvarssynpunkt.
Darfor vidtog utredningen atgirder for
att fa till stdind en mera allsidig prov-
ning av materialet. Med sirskilt till-
stdnd samlade utredningen en konferens
under en knapp vecka i Oregrund, i
fortsittningen kallad Oregrundskonfe-
rensen. Konferensen féretog en diskus-
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sion rdirande den forsvarsmedicinska
forskningens detaljutformning i anslut-
ning till de av utredningen insamlade
dskandena fran de forsvarsmedicinska
forskarna. I denna konferens deltog
utredningen, inklusive dess egna ex-
perter, samt generallikaren, forsvars-
grensoverlikarna och civilférsvarsover-
likaren. Vidare deltog av 6verbefilhava-
ren utsedda militidra representanter for
forsvarsstaben samt fér armén, marinen
och flygvapnet. (Se vidare kap. I.) Vid
Oregrundskonferensen diskuterades de
forsvarsmedicinska konkreta forsknings-
problemen ingdende i anslutning till de
forsvarsmedicinska forskarnas anslags-
dskanden. Vidare foretog konferensen
en pricritering dels i friga om de stora
amnesomriddena inom férsvarsmedici-
nen och dels i fradga om de av forskarna
framlagda projekten inom dessa HAm-
nesomraden. Konferensen diskuterade
siutligen mojliga organisatoriska 16s-
ningar foér den férsvarsmedicinska
forskningens ledning utgdende frin den
bild av den férsvarsmedicinska forsk-
ningsproblematiken, som framkom ur
det foreliggande omfattande materialet
rorande aktuella férsvarsmedicinska
forskningsuppgifter.

Vad foérst giller prioriteringen av de
projekt, som anmilts av férsvarsmedi-
cinska forskarna, genomférdes en
string, kritisk granskning som ledde
till att en reduktion av anslagsbehovet
ansdgs mojlig i fraga om vissa av de
anmilda forskningsprojekten. Vidare
grupperades de anméilda forsknings-
projekten i tre prioritetsgrupper, dar
den forsta gruppen (hogsta prioritet)
bedomdes som »bor komma till utfé-
rande under alla férhallanden». Den
andra gruppen (prioritet 2) karaktiri-
serades som »hogst angeligen», och den
tredje gruppen karaktiriserades som
»visenilign. Grupperingen av forsk-
ningsprojekten efter dessa grunder ge-

nomfoérdes badde med hansyn till forsk-
ningsaktualitet, medicinskt virde och
efter en bedémning av det militira
lagets krav pa medicinskt skydd (tabell
15).

Resultatet av denna stringa bed6m-
ning av forskarnas anslagsidskanden
framgar av tabell 16, som belyser stor-
leken av anslagsbehovet i olika priori-
tetsklasser enligt Oregrundskonferen-
sens mening, fordelat pa forsvarsmedi-
cinsk grundforskning och tillimpad
forskning (f6rsék och prov). Som fram-
gar av tabellen bedémde Oregrundskon-
ferensen, att sddan forsvarsmedicinsk
forskning, som under alla forhallanden
borde komma till utférande nu, skulle
kriva inte mindre &n ca 13 1/, milj. kro-
nor under det forsta anslagsaret, varav
for grundforskning ca 8 milj. och for
tillimpad forskning ca 5 /> milj. Dessa
belopp utgjorde ca 60 och 80 % resp.
av den av forskarna anmilda total-
summan inom respektive kategorier.
Aven resultatet av denna prioritering
belyser silunda den hoga aktualiteten
hos alla de anmaélda forskningsprojek-
ten. Kostnaden for engangsanslag
granskades inte nirmare av Oregrunds-
konferensen och kvarstir silunda efter
dess arbete vid i runt tal 15 milj. kro-
nor.

Forsvarsmedicinska forskningsutred-
ningen anser, att Oregrundskonferensens
diskussion av de anmilda foérsvarsme-
dicinska forskningsprojektens priori-
tet har gett ett synnerligen viktigt ut-
gangsmaterial vid bedémningen av an-
slagsbehovet for den forsvarsmedicinska
forskningen under de nirmaste 5 aren.
En mera sakkunnig, intringande och
kritisk granskning av detta problem-
komplex kan sannolikt inte astadkom-
mas. Utredningen far darfoér konstatera,
att de minimibehov for forsvarsmedi-
cinska forskningens arliga understod
under den nirmaste 5-arsperioden, som




Tabell 15. Princip-prioritering av projekten vid Oregrund-konferznsen

Prioritet

Forskning

Forsok och prov

Amne 1I

4§

Kirnvapen

Radiobiologi B2 | Bd:13;

B2:12,

Mikrobiologi

Kemiska C2
stridsmedel

1—5,7—| 6

B:1:13

Hygien och D
epidemiologi
Medicin och kirurgi E 1,3,5ab,| — 2,4,5¢, | 1,7,19, | — 2,4,10a,
6,7,10b, 9,10a, 21,234, 16, 18,
14,19, 21, 11—13, | 25, 26 23b
23 d, 25, 15—18,
26 20, 23abe
Navalmedicin F 1—12 — — 1—12, — —
B1:4
Flygmedicin G 1—3,9 4 6 1—3,4, | — 5
7—9
Experimental- H 1,3 2,4,7—9| — 1,8,4 7—9 —
psykologi
Bioteknologi I 1—3 — 4,5 1—5 — o
Ovrig fysiologi J 1,2,6,7] 3,4,8 - 2,5,6,7,| 8 —
H6 H6,
B1:18
Psykologi och K 153 —— — 1 - —
psykiatri

7

B1:6, — o —_
11,12,15
116

6

bor efterstridvas, ligger i storleksord-
ningen 13 milj. kronor. Dirjamte krivs
oundgingligen avsevirda engangsanslag
for utbyggnad av vissa institutioner och
for utrustning i anslutning till dessa
nybyggnader samt dessutom av mera
speciell natur.

Aven i 6vrigt gav diskussionerna pa
Oregrundskonferensen vissa besked av
entydig natur. Saledes konstaterade kon-
ferensen enhilligt, att de angivna for-
svarsmedicinska forskningsprojekten i
storsta utstrickning har betydelse for to-
talforsvaret, d.v.s. att de ur skydds-
synpunkt dr lika vésentliga att genom-
fora ur sivél civilbefolkningens som de
stridande styrkornas synpunkt. I fraga

om dmnesomridena for den forsvars-
medicinska forskningen radde vidare
enighet vid konferensen om att skyddet
mot den kemiska och mikrobiologiska
krigféringen under de nirmaste aren
hade hogsta aktualitet och fordrade
den snabbaste och kraftfullaste 6kning-
en av forskningsanslagen. Dirmed ville
Oregrundskonferensen icke medvirdera
behovet av forskning rérande skyddet
mot radioaktiv strdlning, men konfe-
rensen ansig att allmiint tillgéngliga
forskningsdata forelag i storre utstrick-
ning pa detta filt 4n pa de nyss nadmn-
da, varfor dokumentation och direkt
framtagning av skydd ur teknisk syn-
punkt var mojlig pa ett helt annat sitt,
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utgiende fran kinda medicinska resul-
tat. Oregrundskonferensen var vidare
enig i den asikten, att de av forskarna
starkt betonade medicinska, kirurgiska
och psykiatriska forskningsprojekten
hade hog aktualitet och fordrade kraf-
tigt understdd. Vidare betonades péa
konferensen, att utvecklingen inom de
kraftigt specialiserade vapengrenarna,
d.v.s. marinen och flygvapnet, i dags-
liget stillde exceptionella krav pa for-
svarsmedicinsk insats icke minst inom
omradena experimentalpsykologi och
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bioteknologi och dirfér hade hog ak-
tualitet ur forsvarsmaktens synpunkt.
Oregrundskonferensen var ocksi enig i
asikten, att den forsvarsmedicinska
forskningen i vart land uteslutande mas-
te ha skyddskaraktir. Konferensen var
slutligen helt enig om, som framhalles
i avsniitet om foérsvarsmedicinsk doku-
mentation, att ett dokumentationspro-
jekt #gde hogsta prioritet. Ett dylikt
har utarbetats efter Oregrundskonferen-
sen och redovisas separat i den till be-
tinkandet fogade stencilerade bilagan.




Bakgrund
Om den forsvarsmedicinska forskningen
i vart land skall intensifieras och okas
till sin omfattning, maste vi ha garantier
for att den nédvindiga forskningen kan
genomforas och att den kan genomforas
effektivt och med god samordning. I
kapitel III och IV har den forsvarsmedi-
cinska forskningsutredningen skildrat
tillkomsten och arbetssédttet inom den
forsvarsmedicinska forskningens led-
ning. Den déir genomforda analysen tor-
de visa, att ledningen av denna forsk-
ning ar otillfredsstidllande genom bris-
tande enhetlighet, alltfér stor splittring
P4 manga organ och for diligt samband,
nir det géller att inrikta forskningens
resurser pa de mest angeldgna maélen.
Organisationen av den férsvarsmedi-
cinska forskningen brister vidare nar det
giller att overfora de uppniadda forsk-
ningsresultaten till en snabb tilldimpning
inom totalférsvarets olika delar.
Dessa utredningens omdémen baserar
sig forutom pa utredningens egna ana-
Iyser av ldget ocksd pa uppgifter och
synpunkter som framkommit vid utred-
ningens informativa samtal, hearings
och diskussioner med representanter
for skilda organ och myndigheter inom
totalforsvaret och med enskilda forska-
re och ldkare. En reorganisation av den
forsvarsmedicinska forskningens led-
ning framstar ocksd som befogad, nér
man tinker pi att de existerande orga-
nisationerna inte framkommit som re-
sultat av nigon enhetlig planliggning

SJUNDE KAPITLET

Reorganisation av den foérsvarsmedicinska forskningens ledning

utan inrittats fran tid till annan, nér
siarskilda behov gjort sig gillande. En
genomgripande omproévning av organi-
sationens skilda delar méste darfor
foretas, och en effektiv och logisk los-
ning maéste efterstrivas.

Aven i det dagsaktuella ldget fore-
ligger en omfattande medicinsk kun-
skap, som har betydelse for det forsvars-
medicinska skyddet. Vid en o6kad och
intensifierad forsvarsmedicinsk forsk-
ning framkommer sidana fakta i storre
omfattning och i hastigare takt, och
analysen av redan foreliggande data
frambringar mera material for tillimp-
ning inom det férsvarsmedicinska skyd-
det d4n vad tidigare varit fallet. I denna
situation maste en préovning ske, om den
nuvarande totalforsvarsorganisationen
tillgodoser kravet pad en snabb och
effektiv tillimpning av foreliggande
och framkommande férsvarsmedicinsk
kunskap i vart totalférsvar. Enligt ut-
redningens erfarenhet pa basen av allt
det material som insamlats ir inte liget
tillfredsstillande pa4 denna punkt. Aven
det material, som presenteras i betén-
kandet »Ldkaren i totalférsvaret»
(SOU 1961: 63), bestyrker detta pasta-
ende.

En tillampning av framtagna data i
den medicinska skyddsforskningen och
ett inséittande i de praktiskt arbetande
organisationernas tjdnst av tekniska
skyddsmedel av skilda slag, som fram-
kommer genom den tillimpade forsvars-




medicinska forskningen, ligger givetvis
utanfér det direkta forskningsarbetet.
Det torde emellertid vara ndédvindigt
att vid planldggningen av den forsvars-
medicinska forskningens ledning se till,
att det led i organisationen, som dverfor
kunskap, erfarenhet och ny metodik till
totalférsvaret, nar ett effektivt samband
med den férsvarsmedicinska forskning-
ens organisationer. Det foreligger sdlun-
da skidl for den férsvarsmedicinska
forskningsutredningen att rikta upp-
mirksamheten pa de olika sitt, vari-
genom forsvarsmedicinsk skyddsforsk-
ning kan fi sina resultat omsatta i
civilforsvarets, den militdra och civila
sjukvardens och krigsmaktens arbete.
Det ligger makt uppd att genom en
riktig medicinsk personalorganisation,
tillfredsstéllande rekrytering, adekvat
utbildning och fortlopande efterutbild-
ning sikra, att totalférsvarets organisa-
tioner bade far tillgdng till den f£or-
svarsmedicinska skyddsforskningens re-
sultat och har forméaga att ocksid ut-
nyttja och omsitta dessa resultat i det
praktiska arbetet.

Tidigare utredningar

Tidigare utredningar, som haft till upp-
gift att granska organisation och resur-
ser for forsvarsmedicinsk forskning
inom olika filt har redovisats i kapitel
III. DA dessa utredningar samtliga lig-
ger relativt langt tillbaka i tiden med
tanke pa forsvarsmedicinens snabba ut-
veckling och da ingen av dem avhandlat
forsvarsmedicinen i dess helhet, d. v.s.
sivil dess grundforskningsdel som dess
tillimpade del, finns hir ingen anled-
ning att nirmare berora detaljer réran-
de dir foreslagna organisationerna. I
den man de namnda utredningsforsla-
gen har intresse for den kommande dis-
kussionen skall de ndmnas i de sam-
band, dir de iir direkt relevanta. Vissa
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utredningar angdende forsvarsmedici-
nen nirliggande problem har emeller-
tid framlagt forslag, som har direkt be-
tydelse for fragan om den forsvarsme-
dicinska forskningens ledning.

1 betinkandet »Civilférsvarets orga-
nisation» (SOU 1958: 13) framlade 1953
ars civilférsvarsutredning forslag till
bl. a. ny organisation for civilforsvars-
styrelsen. I anslutning till utredning
fran statens organisationsnimnd fore-
slogs dir, att i civilforsvarsstyrelsen
skulle inrittas en planeringssektion som
under direkt ledning av generaldirek-
toren for civilférsvarsstyrelsen hade
ansvar for den centrala planeringen
pé langt sikt, Utgdende frin detaljarbete
inom respektive sakorgan féreslas pla-
neringssektionen uppgora forslag till
langsiktiga planer fér utvecklingen i
stort, bl. a. i friga om forebyggande
atgirder, materielutrustning, materiel-
anskaffning etc. Planeringssektionen
foreslogs #dven skola bitrida general-
direktoren med samordningen av pla-
neringsverksamheten i férhallande till
andra myndigheter, som beréras av eller
beror civilférsvarsstyrelsens verksam-
het. Ehuru planering av férsvarsmedi-
cinsk forskning av betydelse for civil-
forsvarets arbete icke nirmare diskute-
rades i samband med detta organisa-
tionsforslag, synes det likvil naturligt
att planeringssektionen inom civilfor-
svarets hogsta ledning skulle komma att
ur civilférsvarets synpunkt bidra éven
till planeringen av den forsvarsmedi-
cinska forskningen.

I proposition nr 114 till 1959 ars riks-
dag angdende ny organisation for civil-
forsvaret m. m., uttalade chefen for in-
rikesdepartementet, att han i huvudsak
kunde godtaga det framlagda forslaget
till central civilférsvarsorganisation.
Genom forslaget skulle, anférde han,
chefen foér planeringssektionen fa en
mycket betydelsefull stéllning inom am-
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betsverket. Riksdagen féljde departe-
mentschefens forslag.

I betinkandet »Enhetlig ledning av
krigsmakten» (SOU 1961:7) redovisade
1960 ars férsvarsiedningsutredning sina
Gverviiganden och forslag rérande krigs-
maktens hogsta ledning. Utredningens
forslag lades till grund fér proposition
nr 109 till 1961 &rs riksdag. Riksdagen
bifsll propositionen, och den nya orga-
nisationen av krigsmaktens hogsta led-
ning tridde i kraft den 1 oktober 1961.

Reformen innebir en 6kad samord-
ning och en mera enhetlig ledning inom
krigsmakten. Overbefilhavaren, som
ensam beslutar i militdrledningen och
under vilken férsvarsgrenscheferna
omedelbart Iyder, skall bl. a. leda den
operativa verksamheten inom krigs-
makten samt leda och svara for dess
langtidsplanering. Forsvarsstaben ir
overbefdlhavarens stab. I dess sektion
IV dr en planeringsavdelning och en
forskningsavdelning organiserade.

I betinkandet »Likaren i totalférsva-
ret» (SOU 1961:63), avgivet av utred-
ningen rérande utbildning av virnplik-
tiga likare m. m., framlades forslag
av betydelse for den férsvarsmedicinska
forskningen. Utgdende frin en berik-
ning av tillgingen pa likare under kom-
mande ar, fann utredningen, att i fram-
tiden behovet av likare inom den mi-
litira krigssjukvirden mer #n vil kan
tillgodoses av de utbildningskullar viirn-
pliktiga likare som framkommer. Utred-
ningen foreslog dirfér, att de varnplik-
tiga likarna efter viss grundliggande
utbildning delas i tvenne utbildnings-
linjer for militir respektive civil krigs-
sjukvird. Ett avseviirt och stigande an-
tal likare kan enligt utredningens ma-
terial i framtiden 6verféras for utbild-
ning inom civil krigssjukvard. Trots att
samtidigt forslag framlades om en viss
minskning av virnpliktstiden for lika-
re skulle det likvil bli méjligt att utnytt-

ja frin 60 till 120 dagar av varnplikts-
tiden for s. k. forsvarsmedicinsk assi-
stenttjinstgoéring. Denna assistenttjinst-
goring skulle enligt utredningen bedri-
vas dels pa kliniker och institutioner av
direkt betydelse for ifragavarande lika-
res arbete inom totalférsvaret och dels
pa anliggningar for forsvarsmedicinsk
forskning. Utredningens forslag innebir
ett icke obetydligt tillskott till speciell
forskningsutbildning fér hérfor limpa-
de personer med sikte pa den forsvars-
medicinska skyddsforskningens behov.

For att organisatoriskt planera, leda
och overvaka den férsvarsmedicinska
utbildningen och planeringen inom den
civila krigssjukvarden foreslog utred-
ningen roérande utbildning av vérnplik-
tiga likare m. m. en viss omorganisa-
tion av medicinalstyrelsen. Inom sty-
relsen borde en forsvarsmedicinsk av-
delning bli inrédttad. Denna skulle
O6verta den nuvarande sjukvéardsbered-
skapsnéimndens funktioner men dér-
jamte fa tvi nytillkomna byréer, nam-
ligen en planeringsbyra och en utbild-
ningsbyra. Inom planeringsbyran skulle
en forskningssektion uppehalla fortlo-
pande kontakt med den forsvarsmedi-
cinska forskningen och framta material
féor bedémning av langtidsplaner inom
denna forskning med hénsyn till den
civila krigssjukvardens behov. Utred-
ningen understrok ocksa den stora vik-
ten for krigssjukvarden av att utveck-
la metoder och materiel, framférallt be-
triffande ABC-skador. Detta utveck-
lingsarbete skulle foljas av den forsvars-
medicinska avdelningen, vilken dirige-
nom #ven rimligen finge ansvaret for
tillimpningen av framkomna foérsvars-
medicinska forskningsresultat inom den
civila krigssjukvarden. Chefen for forsk-
ningssektionen borde enligt utredningen
vara en likare med docent- eller forsk-
ningsldkarkompetens.

I betdnkandet »Totalférsvarets hogsta




ledning» (SOU 1961: 66) framlade 1960
ars forsvarsledningsutredning flera for
den forsvarsmedicinska forskningen be-
tydelsefulla forslag. Till betinkandet
var fogat en promemoria med »Syn-
punkter och férslag rérande den cen-
trala ledningen i fred och krig av
sjuk- och veterindrvardstjinsten inom
totalférsvaret», utarbetad av utred-
ningens expert, majoren vid general-
stabskaren, L. O. Bratt. Betriffande den
sistnimnda, ganska detaljerade prome-
morian anférde forsvarsledningsutred-
ningen, att utredningen dock icke ansett
sig béra ta stillning till alla i promemo-
rian redovisade delfrigor. Utredningen
understrok sdrskilt vikten av en effek-
tiv ledningsorganisation fér sjuk- och
veterinidrvarden med tydligt avgrinsade
ansvarsomriden och befogenheter samt
indamalsenliga samarbetsformer. Utred-
ningen foreslog icke en fristiende, for
totalférsvaret gemensam ledningsmyn-
dighet for sjuk- och veterinirvardens
ledningsfunktioner utan ansag, att dessa
aven fortsittningsvis bor Aavila skilda
militira och civila myndigheter, Sam-
tidigt understrok utredningen vikten
av ett nira samarbete mellan de mili-
tara och civila ledningsmyndigheterna
och framholl, att sivil inom den mili-
tara som den civila sektorn bor var for
sig i princip storsta mojliga enhetlighet
efterstriivas,

Inom krigsmakten féreslog forsvars-
ledningsuiredningen ett sirskilt centralt
stabs- och forvaltningsorgan for enhet-
lig ledning av de sjuk- och veterinir-
virdande funktionerna. Denna myndig-
het borde enligt utredningen enklast
kunna bildas genom omorganisation av
forsvarets sjukvardsstyrelse. Utredning-
en anférde, att denna relativt genomgri-
pande omorganisation torde fa sadana
toljdverkningar foér férsvarsgrensled-

ningarna att férsvarsgrenséverlikarnas
och Overfiltveterinirens framtida upp-
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gifter boér omprovas. I sammanhanget
anférde utredningen, att den med det nu
sagda icke tagit stillning till fragan hur
den medicinska forskningen inom krigs-
makten bor ledas utan ansag, att resul-
taten av pagiende sérskild utredning
hirom boér avvaktas. Betriiffande den
allméint civila sjukvirden hivdade ut-
redningen, att chefen for medicinalsty-
relsen i savil fred som krig odelat bor
béra ledningsansvaret hirfor. Medicinal-
styrelsens  sjukvardsberedskapsndmnd
bor darfor uppgd i medicinalstyrelsen.
I anslutning till dessa forslag diskutera-
de utredningen fragan om veterinirvi-
sendets samordning med ovriga civila
ledningsorgan inom filtet och foreslog,
att en utredning om forutsittningarna
for en sammanslagning under medici-
nalstyrelsen av ledningen av sjukvir-
den och veterindrviarden i krig bor
komma till stind. Aven betriffande ci-
vilférsvarssjukvarden ansdg utredning-
en, att medicinalstyrelsens ansvar och
befogenheter bor stirkas.
Samordningen p& hilso- och sjukvar-
dens omrade fann 1960 ars forsvars-
ledningsutredning vara tillfredsstillan-
de i krig, da en central sjukvirdsledning
dr organiserad. I fred diremot fann
utredningen, att behov foreligger av ett
for den militdra och civila sektorn ge-
mensamt samarbetsorgan, varfor utred-
ningen forordade att en central krigs-
sjukvirdsberedning skall bildas. I an-
slutning till promemorians forslag fore-
slogs denna beredning omsp#nna sjuk-
och veterindrvardstjinstens samtliga
samarbetsfunktioner och bestd av ett
begrinsat antal stindiga ledamdter,
varibland mirks representanter for
¢verbefidlhavaren, medicinalstyreisen,
veterinirstyrelsen och civilforsvarssty-
relsen. Beredningen skulle med sig
adjungera representanter for bl a.
landstings- och stadsférbunden, over-
styrelsen for svenska roda korset, sta-
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tens bakteriologiska laboratorium, sta-
tens veterindrmedicinska anstalt, statens
vixtskyddsanstalt samt representanter
for vetenskapliga discipliner och forsk-
ningsinstitutioner, verksamma pé& den
tillaimpade forsvarsmedicinska forsk-
ningens omrade (bl. a. forsvarets forsk-
ningsanstalt). Dirjdmte borde ett rela-
tivt stort antal adjungerade ledamoéter
ingd. Betriffande representanterna for
den forsvarsmedicinska forskningen an-
féorde promemorian, att fragan dirom
boér hallas 6ppen i avvaktan pa den for-
svarsmedicinska forskningsutredning-
ens forslag. Den centrala krigssjuk-
vardsberedningen skulle enligt prome-
morian ha till uppgift bl. a. att utveckla
en gemensam grundsyn pa sjuk- och
veterindrvardstjdnsten, att skapa forut-
siatiningar for att landets resurser inom
dessa omraden utnyttjas pa ur totalfor-
svarets synpunkter bésta sitt, att dryfta
inriktningen av den foérsvarsmedicinska
forskningen och i kontroversiella fragor
prioritera den, att dryfta avvigningen
av de personella resurserna och att
samordna de medicinska och veterinir-
medicinska atgérder som erfordras som
skydd mot ABC-krigféring, samt att
samordna de medicinska behandlings-
metoderna och registreringsforfaran-
dena m. m. Utredningen konstaterade
slutligen, att en Oversyn ér nodvindig
av dels forsvarets sjukvardsstyrelse och
berérda delar av forsvarsgrensled-
ningarna, dels medicinalstyrelsens be-
redskapsorgan, dels ock rorande vissa
fragor angaende militdrlakarkarerna si-
som rekrytering och utbildning, tjénst-
goringsféorhallanden m. m.

I den till 1960 ars forsvarsledningsutred-
ning fogade, ovan berérda promemorian av
majoren Bratt behandlas vissa delfragor
inom sjuk- och veterindrvardstjinsten inom
totalférsvaret mera ingiende. Silunda kon-
stateras betriffande den centrala sjuk- och

veterinidrvirdsledningens allminna uppgif-
ter i fred och krig att de frimst bor vara

bl. a. att utveckla en gemensam grundsyn
pa sjuk- och veterindrvardstjanstens be-
drivande sa att landets resurser utnyttjas pa
for totalforsvaret mest rationella sitt, att
inrikta och vid behov prioritera den for-
svarsmedicinska forskningen samt sérja
for att dess ron omhindertas for praktisk
tillampning, att planligga sjuk- och vete-
rindrvardstjinstens bedrivande, att leda
utbildningen av medicinalpersonalen och
svara for att den dndamalsenligt férdelas
mellan olika organisationer, att 6va me-
dicinsk tillsyn over sjuk- och veterinar-
vardstjianstens bedrivande och att leda och
samordna de medicinska och veterindrmedi-
cinska skyddsatgirderna mot ABC-krig-
foring. Betriffande ledningen av sjuk- och
veterindarvardstjinsten inom krigsmakten
foreslas att ledningen av den saval medi-
cinska som veterindrmedicinska funktionen
inom krigsmakten koncentreras till en ge-
mensam myndighet. Denna myndighet bér
i medicinskt och veterindrmedicinskt hdn-
seende utrustas med anvisningsriatt gent-
emot forsvarsgrenscheferna samt #dga ratt
att inspektera den medicinska och veteri-
niarmedicinska verksamheten inom foérsvars-
grenarna. Aven den materielférvaltande
funktionen bor ledas av en for krigsmakten
gemensam forvaltningsmyndighet.

Den férbandsproducerande ledningen bor
diremot ankomma pa& vederbérande foér-
svarsgrenschef. Hérvidlag, framhéaller ex-
perten, bor dock aterhéillsamhet iakttas da
det galler att forse forsvarsgrensstaberna
med egen medicinsk (veterindrmedicinsk)
expertis. Principen bor i stillet vara, att det
for krigsmakten gemensamma medicinska
och veterinirmedicinska ledningsorganet
alagges Dbitrida forsvarsgrenscheferna i
fragor rérande forbandsproduktionen, bl. a.
genom att tillhandahélla medicinskt un-
derlag och tillfilligt stidlla personal till f6r-
svarsgrenschefs forfogande. Férsvarsgrenar-
na bor emellertid sjilva ha tillgang till sa-
dan medicinsk expertis, som erfordras for
ledning av det lopande utbhildnings- och or-
ganisationsarbetet samt utarbetande av mil-
joberoende sjukvardstaktiska foreskrifter
m. m. Experten anser vidare, att det ge-
mensamma ledningsorganet inom den me-
dicinska och veterindrmedicinska verksam-
heten vid krigsmakten bor vara forsvarets
sjukvardsstyrelse, som skall utéva den lang-
siktsplanerande (inklusive forskningsledan-
de) funktionen. For den centrala ledning-
en av medicinal- och veterinidrvisendet f6-
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reslas i fred medicinalstyrelsen bli ensamt
ansvarig, varvid medicinalstyrelsens sjuk-
vardsberedskapsnamnd och dess biologiska
rad skulle ersattas av ett radgivande or-
gan vid styrelsens sida (bendmnt medicinal-
styrelsens beredskapsrad), i vilket dven hu-
vudmannarepresentanter skulle inga. Ex-
perten anser vidare, att ledningen av den
allmint civila sjuk- och veterindrvards-
tjansten for narvarande ar splittrad pa me-
dicinalstyrelsen och veterinarstyrelsen, och
anfor att ett aterfoérande av veterinidrvisen-
det under medicinalstyrelsens ledning med
stor sannolikhet skulle vara idgnat at att
effektivera ledningen. Experten foreslar en
utredning i denna fraga, varvid dven freds-
aspekterna skulle beaktas.

Betriffande samordningen av den mili-
tara och civila centrala sjuk- och veteri-
niarvardsledningen anfor experten att i fred
foreligger ett starkt behov av ett gemen-
samt ledningsorgan med sadana uppgifter
som redan anférts ovan och kallats centrala
krigssjukvardsberedningen. Av intresse ut-
over vad som tidigare ndmnts om detta
organ ir att enligt expertens forslag den
centrala krigssjukvardsberedningen vad be-
triffar ledningen av den medicinska forsk-
ningen skall ersdtta bl.a. de nuvarande sta-
tens medicinska forskningsrads foérsvarsme-
dicinska namnd och statens flyg- och naval-
medicinska nimnd. Experten synes silunda
forutsitta att den centrala krigssjukvards-
beredningen skulle utdéva direkt ledning av
forsvarsmedicinsk forskning bl. a. pa univer-
sitetsinstitutioner och dven skota anslags-
fordelningen. I denna punkt anfér dock ex-
perten, att den centrala krigssjukvardsbe-
redningens verksamhet nir det giller sam-
arbetet pi den férsvarsmedicinska forsk-
ningens omrade icke slutligt kan fixeras,
utan den forsvarsmedicinska forskningsut-
redningens foérslag bér avvaktas innan de
berérda namndernas framtida verksamhet
avgores.

Forsvarsledningsutredningens betédn-
kande lades till grund foér proposi-
tion nr 108 till 1962 ars riksdag an-
gdende ny organisation for totalfor-
svarets hogsta ledning m. m. Chefen for
forsvarsdepartementet  foreslog, att
inom regeringen forsvarsministern i
fredstid skall vara nérmast ansvarig
for samordningen av totalférsvarsfra-

143

gorna. For beredning inom Kungl.
Maj:ts kansli av drenden rorande sam-
ordning av totalférsvarsverksamheten
och andra hithérande fragor, som icke
kan hinforas till ett sérskilt departe-
ment, skall fr.o.m. den 1 juli 1962
organiseras en sirskild samordnings-
avdelning, som i fred redovisas som en
avdelning i forsvarsdepartementet och
lyder under forsvarsministern.

I fraga om sjuk- och veterindrvardens
centrala ledning anférde chefen for
forsvarsdepartementet: »Med hiinsyn till
att remissbehandling f.n. pagar av
betinkandet »Likaren i totalférsvaret»
— avgivet av 1959 ars utredning rorande
utbildning av vérnpliktiga likare m. m.
— och att 1959 ars utredning roérande
den forsvarsmedicinska forskningen
forvintas framldgga sitt betdnkande
inom kort, ar jag f. n. icke beredd fore-
lagga riksdagen nagra forslag i denna
fraga. Jag avser att, si snart erforderligt
underlag foreligger, limna en redogo-
relse for hela denna friga och i detta
sammanhang #dven ndrmare redovisa

forsvarsledningsutredningens forslag
och remissmyndigheternas yttranden
hirdover.» Riksdagen {foljde departe-

mentschefens forslag.

I statsverkspropositionen till 1962 &rs
riksdag framlade chefen for forsvars-
departementet under punkten 69 »Mili-
tirmedicinsk forskning» (s. 315) forslag
om eft anslag pa 600 000 kronor. Chefen
for forsvarsdepartementet refererade
dir ett av utredningsmannen f6r for-
svarsmedicinska forskningen professor
B. A. Rexed 23 oktober 1961 avgivet yti-
rande Over anslagsiskandena for flyg-
och navalmedicinska ndmndens samt
forsvarsmedicinska nidmndens verksam-
het under budgetaret 1962/63. I det ci-
terade yttrandet anfordes, att forsk-
ningen inom landet rérande medicinskt
skydd mot det moderna krigets skilda
former hade hogsta angeldgenhetsgrad
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och maiste intensifieras. Som sirskilt
angeligna omraden angavs medicinskt
skydd mot radioaktiv stralning och mot
biologisk krigféring. Det vore enligt
utredningen nodvindigt och ur prak-
tiska synpunkter genomfoérbart att hén-
fora de aktuella forskningsprojekten till
grundforskning och tillimpad forsk-
ning. Grundforskningen ansags i huvud-
sak bora ske i anslutning till universi-
tetsinstitutioner eller dylikt, medan den
tillimpade forskningen borde bedrivas
vid forsvarets egna laboratorier, an-
tingen vid forsvarets forskningsanstalt
eller i samband med verksamheten vid
forsvarsgrenarna. Att den tillimpade
forskningen hittills ej helt kunnat orga-
niseras pa detta sitt ansags ha fororsa-
kat svéara brister i den nuvarande medi-
cinska skyddsforskningen. Utredningen
anforde déarfoér, att den forsvarsmedi-
cinska skyddsforskningen borde reorga-
niseras och inom férsvaret borde déarvid
ett nyft organ tillskapas for framtag-
ning, prioritering och anslagshedém-
ning av projekt som anginge den till-
lampade medicinska skyddsforskningen
inom firsvaret. Det foreslagna organet
borde enligt utredningen disponera egna
anslag for verksamheten. Utredningen
foreslog i anslutning hartill, att 750 000
kronor under budgetiret 1962/63 skulle
anvisas under fjirde huvudtiteln for
forsvarsmedicinsk forskning (forsok
och prov) inom krigsmakten. Av belop-
pet avsiges 500 000 kronor for férsvars-
grenarna, i forsta hand flygvapnet och
marinen, och 250 000 kronor fér central
fordelning. Vidare forutsatte utred-
ningen, att forsvarets forskningsanstalt
alltjimi skulle erhalla fér sin verksam-
het i vad forsvarsmedicinsk
skyddsiorskning erforderliga medel.

I andutning till de nu atergivna for-
slagen fran den forsvarsmedicinska
forskningsutredningen anférde chefen
for forsvarsdepartementet: »For egen

avser

del ansluter jag mig till utredningens
uppfattning, att den férsvarsmedicinska
skyddsforskningen med héinsyn till va-
penutvecklingen och det moderna kri-
gets former maste intensifieras inom
vart land. Héarfor talar vidare bland
annat kraven pa att civilbefolkningen
och de militdra férbanden skall kunna
beredas ett snabbt och tillfredsstéllande
skydd mot radioaktiv stralning samt
mot kemisk och mikrobiologisk krig-
foring. Jag ansluter mig vidare till de av
utredningen skisserade riktlinjerna att
grundforskning i huvudsak skall bedri-
vas vid universitetsinstitutionerna eller
dylikt, medan tillimpad forskning (for-
sok och prov) i forsta hand skall bedri-
vas inom forsvaret i egen regi, antingen
vid forsvarets forskningsanstalt eller i
anslutning till verksamheten inom for-

svarsgrenarna.
Inom krigsmakten bedrives for nir-
varande forsvarsmedicinsk skydds-

forskning enbart vid forsvarets forsk-
ningsanstalt. Jag har intet att invénda
mot forslaget alt ytterligare medel for
den tillimpade forskningen p& ifraga-
varande omrade anvisas under fjirde
huvudtiteln vid sidan av anslagen till
forskningsanstalten. Med hinsyn hértill
foreslar jag att ett sirskilt reservations-
anslag uppfoéres i riksstaten under hu-
vudtiteln for dndamélet. Anslaget, som
bor betecknas Militdrmedicinsk forsk-
ning, bor liampligen redovisas under
rubriken Vissa for forsvaret gemensam-
ma #indamail. Fér egen del foreslar jag,
att anslaget for nasta budgetar uppfores
med 600 000 kr. Férslaget att ett sarskilt
organ skall tillskapas for att leda verk-
samheten samt for att fordela anslags-
medlen mellan olika #ndamal m. m.
fordrar ytterligare o6vervigande. I av-
vaktan hiarpa bor det fi ankomma pa
en sirskild beredning inom forsvars-
departementet att handha dessa upp-
gifter. I denna beredning forutsitter




jag, att erforderlig expertis skall ingé.
Framdeles kan det emellertid bli
aktuellt att tillskapa ett permanent
organ for ledning av verksamheten och
for fordelning av anslaget samt for sam-
manhéallande uppgifter i 6vrigt m. m.»

Riksdagen beslot i enlighet med che-
fens for forsvarsdepartementet forslag.
Sedermera har Kungl. Maj:t genom be-
slut den 13 april 1962 inréttat en mili-
tirmedicinsk forskningsberedning, be-
stdende av 7 ledamdéter, varibland en
utsetts tjinstgéra som ordférande. En-
ligt reglementet skall beredningen vara
ett sammanhéillande och radgivande or-
gan inom forsvaret for tillimpad mili-
tarmedicinsk forskning. Beredningen
har borjat sitt arbete.

Inom inrikesdepartementet utfér f. n.
byréchefen H. Wihlborg en forberedan-
de undersokning rorande medicinalsty-
relsens organisation och arbetsuppgifter
m. m., Undersokningen torde komma att
foljas av en utredning angiende medi-
cinalstyrelsens organisation.

Forutsiitiningar
En allmidn forutsdttning for den {or-
svarsmedicinska forskningen ér, att den
skall planeras inom totalférsvarets ram.
I ett kommande krig kan savil stridan-
de styrkor som civilbefolkning bli ut-
satta for verkan av alla slag av an-
greppsmedel. Givetvis blir de medi-
cinska skyddsproblemen likartade vare
sig det giller soldater eller civila. Sna-
rast kan man péastdq, att civilbefolk-
ningens problem blir storre dn de stri-
dande styrkornas. De senare har ju
trining i fdltméssigt upptridande, har
inovat skyddsatgirder och har god
kdnnedom om de angreppsmedel som
kan riktas mot dem. Inom civilbefolk-
ningen kan aldrig en liknande tréning
i skyddsatgarder ske, och forekomsten
av befolkningskoncentrationer t. ex. i
ett evakueringsliage gor, att civilbefolk-
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ningen blir mera sérbar én de stridan-
de styrkorna och att angrepp mot civil-
befolkningen kan leda till katastrof-
situationer med massanhopning av sa-
rade och sjuka. Vid planeringen av den
medicinska skyddsforskningen maéste
darfér medicinalstyrelsen och civilfor-
svarsstyrelsen ha mojlighet att 16pande
fia sina synpunkter pa planeringen till-
godosedda inom en totalférsvarsram for
forskningen.

En aspekt pa totalférsvaret
forsvarsmedicinen ror det medicinska
skyddet vid angreppshandlingar mot
djur och viixtlighet som ingar i landets
forsoérjning. P&  veterindrvisendets,
livsmedelskontrollens och vixtskyddets
omriden kan angreppshandlingar ge
problem bade i friga om radioaktiva
imnen, kemiska #dmnen i Ovrigt och
mikrobiologiska smittdmnen. I dessa
sammanhang finns behov av en rad
forsvarsmedicinska skyddsatgirder, vil-
kas angeldgenhet inom forskningen
méaste bevakas och klargoras. Veder-
bérande myndighet bor salunda inom
totalférsvarets ram ha mojlighet att
péverka planliggningen och priorite-
ringen av den forsvarsmedicinska
forskningen.

En ytterligare forutsiattning for en ny
forsvarsmedicinsk forskningsorganisa-
tion méiste vara, att vart lands samtliga
resurser av betydelse for denna forsk-
ning blir vil tillvaratagna och effektivt
utnyttjade. Parallell utbyggnad av ens-
artade forskningsmojligheter inom olika
organisationer och dubbelarbete inom
forskningen maste undvikas. Vart lands
forskningsresurser savil i materiellt
som personellt avseende dr begrinsade,
och det foljer hiarav att existerande an-
liggningar och personalresurser fullt
méste utnyttjas, och ddr marginalkapa-
citeter kan bli tagna i anvdndning bor
si ske. En viktig foljd hérav ér, att den
forsvarsmedicinska forskningen i vart

inom
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land aldrig kan tédnkas bli helt forlagd
till sdrskilda institutioner eller enbart
till forsvarsmaktens egna anlidggningar.
Inom universitetsinstitutionerna finns
en omifattande utrustning med fasta an-
liggningar och tung, dyrbar instrument-
och apparatutrustning, som inte utan
mycket stora kostnader skulle kunna
dubbleras for forsvarsmedicinens be-
hov. Dessa laboratorier maste darfor
utnyttjas av den framtida forsvars-
medicinska forskningsorganisationen.
Vid dessa universitetsinstitutioner och
kliniker finns dven en koncentration av
sakkunskap tillginglig, som kan utnytt-
jas ocksa vid forsvarsmedicinsk forsk-
ning f6r direkt forskningsarbete, for
konsulterande uppdrag och for utbild-
ning och handledning av medarbetare,
som kan #dgna sig 4t en férsvarsmedi-
cinsk uappgift.

En ennan sida av det nu diskuterade
forhallandet &r, att forskning av till-
limpad typ och saddana uppgifter, som
ror utvecklingsarbete eller anordnan-
de av direkt praktiskt inriktade for-
s0k och prov, inte utan goda skl bor
forldggas vid universitetsinstitutioner
utan i huvudsak bér héra hemma pa de
forsvarsmaktens laboratorier och an-
liggningar, som &r speciellt anordnade
for sddan verksamhet. En alltfér stor
méngd av dylika uppdrag kinns fram-
mande och ointressanta pa en universi-
tetsinstitution och kan lidtt nog bli be-
traktade som ett storande element, som
inte tilldrar sig de déar arbetande
forskarnas intresse. For utvecklings-
arbete och forsok och prov bor darfor
forsvarsmaktens egna resurser utnyttjas,
om inte sirskilda skél gor ett annat for-
héillande nodvéandigt.

Betydelsefullt i forevarande samman-
hang #r det konstaterande, som utred-
ningens experter gjort om indelning av
de forsvarsmedicinska forskningspro-
jekten i mera grundforskningsbetonade

och mera tillimpade eller malforsk-
ningshetonade. Sasom angavs i kapitel
VI har utredningen fragat de experter
och forskare, som limnat unppgifter om
aktuella forskningsproblem, om det en-
ligt deras mening vore mdojligt att hén-
fora forskningsuppgifterna till det ena
eller det andra av de nyssndmnda slagen
av forskning. Experterna fann det ge-
nomgaende mojligt att fordela forsk-
ningsuppgifterna pa detta vis. Som
grundforskning karaktiriseras hiar me-
dicinsk forskning, som syftar till att
genom nya forskningsron dstadkomma
det medicinska faktaunderlaget for en
forsvarsmedicinsk tillampning och som
sdlunda, fastin av mera allmin medi-
cinsk problemtyp, dock har nédra an-
knytning till och stor direkt betydelse
for den forsvarsmedicinska problema-
tiken. I tabellerna i kapitel VI har si-
dana forskningsprojekt forts samman
under rubriken »Forskning». Som till-
limpad forskning eller maélforskning
har klassificerats alla forskningsupp-
gifter, som tar sikte pa att utgdende fran
redan kidnda medicinska grundfakta ut-
veckla teknisk skyddsmateriel, skydds-
substanser eller metodik for medicinska
skyddsatgirder eller som innebir ge-
nomfoérandet av direkt praktiskt inrik-
tade serier av forsok och prov. Dylika
forskningsprojekt har i de tidigare ta-
bellerna sammanférts under beteck-
ningen »Forsok och provs.

En rationell och effektiv ledning av
den forsvarsmedicinska forskningen kan
Astadkommas endast om dessa tva for-
svarsmedicinska forskningsomraden far
en god ledningsorganisation. Den mera
grundforskningsbetonade forsvarsmedi-
cinska forskningen bor da lampligen
anknytas till universitetsinstitutioner
for att, sasom tidigare framhivdes, till
fullo utnyttja det néra sambandet med
den allminna medicinska forskningen
och den utrustning och sakkunskap, som




finns pd dessa institutioner. Den mera

tillaimpade eller malinriktade forskning-

en bor pa motsvarande sitt anknytas till
forsvarets egna anlidggningar, dir den
fogas in i ett sammanhang som stindigt
inriktar intresset just mot en malmed-
veten tillimpning av medicinska data
for forsvarets rikning och dér sakkun-
skap inom andra delar av forsvarets
verksamhet stindigt ar latt tillgdnglig.
Detta giller rimligen for forsvarets
forskningsanstalt eller forsvarsgrenar-
nas egna anlédggningar. Givetvis kan det
dock komma i fraga, att forsknings-
uppgifter inom ena eller andra sfiren
pad grund av speciella forhallanden
maste l6sas inom det andra omrédets
institutioner. Detta giller t. ex. for for-
sok och prov inom klinisk forskning,
eftersom forsvarsmakten saknar for sa-
dan verksamhet ldmpliga egna sjuk-
vardsavdelningar. I stort bor dock grén-
serna mellan grundforskning och till-
lampad forskning ga att faststiilla.

Principfunktioner inom den forsvarsmedicinska
forskningsledningen

Vid planeringen av en ledningsorganisa-
tion for den forsvarsmedicinska forsk-
ningen dr det av virde att gora klart for
sig, hur forskningsbehoven kan fast-
stillas och vilka vidgar som utnyttjas for
att pa bésta sitt fordela forskningsarbe-
tet pa tillgiingliga institutioner. Flera
faser kan urskiljas i denna process.
Forst giller det att samla upp alla iakt-
tagelser och erfarenheter, som visar att
det finns ett behov av en viss typ av
forsvarsmedicinsk  forskning. Detta
forskningsbehov skall omsittas i ett
forskningsprojekt, varvid behovet av
forskare, teknisk personal, driftsanslag
och utrustning skall berdknas. De salun-
da definierade forskningsprojekten
samlas fran olika forsvarsmedicinska
omraden och sammanstéllas for att ge
en overblick 6ver hela behovet av for-

mentationsverksamhet, som
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svarsmedicinsk forskning inom nagon
viss sektor av totalférsvaret. Samman-

i stillningarna av forskningsprojekt inom
' olika sektorer av totalférsvaret skall se-
| dan samlas och vigas mot varandra i en
. prioritering, som klargér vilka forsk-

ningsprojekt som skall tas i forsta hand

for den héndelse att tillgingliga resur-
| ser inte tilldter utférandet av dem alla.

Nir prioriteringsdiskussionen under
medverkan av olika sakkunniga och
intressenter har forts till slut skall det
unders6kas var man bor forligga de
forskningsprojekt, som man beslutat
maste komma till utférande. Tilldel-
ning av anslag och personal for forsk-

- ningsuppgiften skall sedan ske fran den

organisation, som leder den typ av for-
svarsmedicinsk forskning som det &r
fraga om. Direfter bearbetas forsknings-
projekten vid universitetsinstitutioner
och kliniker eller vid forsvarsmaktens
anldggningar. Vidare forsiggar doku-
samman-
stialler paA annat siitt tillgingliga fakta av
betydelse i samband med de konstate-
rade forsvarsmedicinska behoven.

Niar forskningsprojektet framskridit
s att resultat foreligger och givetvis
niar forskningsarbetet avslutats, skall
resultaten rapporteras till det forsvars-
medicinska ledningsorganet, som sam-
manstiller de nu tillgdngliga forsknings-
ronen. En bedémning av resultatens
virde och anvidndbarhet skall darefter
ske och det avgores, vilken organisation
som har nytta av dem. Dérefter skall
resultaten meddelas vederbérande organ
inom totalférsvaret, som far Overta
ansvaret for deras tillampning, antingen
det giller utbildning, framtagning och
instruktion med ny materiel eller andra
former av skyddsarbete. En férutsitt-
ning for den sista fasen i den forsvars-
medicinska forskningsledningens ar-
bete ir, att totalforsvarets olika grenar
har tillrackligt vélutbildad personal for
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Nya forskningsrin Reserapparter Prioriterade grund-
(egna laboratorier, (forskare) forskningsbehov
universitetsforskare) (meddelande fran total-

forsvarets ledningsorgon)
Projektplanering
(loboratoriebudget, Initiativplan
forskare)
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torier (egna grupper) forskare)
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/
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(forskningslednings-~
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Publikation (forskare)
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forsvarsmedicinska
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Figur 11. Funktionsskiss for grundforskningsbetonad férsvarsmedicinsk forskning.

alt kunna tillgodogéra sig de nya data
och omsiita dem i praktisk verksamhet.

Tidigare har det klarlagts att man i
fortsdttningen maste ridkna med tva om-
riaden av den forsvarsmedicinska forsk-
ningen, namligen ett mera grundforsk-
ningsbetonat och ett mera tillimpat eller
mélforskningsomrade. Den nyss skisse-
rade principiella funktionen maéste tin-

kas fungera inom bada dessa filt. Detta
betyder att det for vardera omréadet bor
vara mojligt att uppfinga forsknings-
behov, prioritera forskningsprojekt och
vidarebefordra forskningsresultat till
deras praktiska filt. Inom vartdera om-
radet dr det viktigt att den hittillsvaran-
de splitirade organisationen undviks
och att ledningen av den forsvarsmedi-




cinska forskningen i dess olika faser
far en enhetlig organisation och en klar
orderlinje mellan de hogsta lednings-
organen och de funktionsenheter, som
skall verka i forskningsarbetets olika
faser.

Den universitetsanknutna delen av
organisationen skulle fungera som synes
i figur 11. Forskningsuppslag kommer
dels fran individuella forskare och egna
laboratorier, dér forskarna sjélva plane-
rar projekten. En annan utgdngspunkt
utgor reserapporter fran vetenskaps-
mén, som deltagit i kongresser eller be-
sokt utlindska laboratorier. En tredje
visentlig information maste komma frin
den tillimpade forskningen, eventuellt
via en sambandsorganisation, i form av
en regelbundet férnyad langtidsplan
med en genomférd prioritering av ar-
bete pa olika forsvarsmedicinska forsk-
ningsomraden och storre forsknings-
projekt. Det forsvarsmedicinska led-
ningsorganet pa universitetssidan far —
utgdende fran dessa ansokningar, for-
slag till nya forskningsprojekt och prio-
ritering inom det férsvarsmedicinska
forskningsfiltet — fordela sina forskare
och anslag pa de olika uppgifter, som
kan tdckas med tillgingliga resurser.
Forskningsprojekten kommer da till ut-
forande dels i egna laboratorier, och
dels i olika universitetsinstitutioner och
kliniker genom anslag till forskare eller
till forskargrupper. Vidare kan nya
grupper eller i speciella fall laborato-
rier startas pa initiativ av lednings-
organet.

De framkommande nya forsknings-
data rapporteras successivt och givetvis
vid arbetets avslutande till lednings-
organet. Resultaten publiceras samtidigt
av de olika forskarna i den mén det
ror sig om sidana data, som kan publi-
ceras Oppet, vilket i de flesta fall blir
fallet i den universitetsanknutna forsk-
ningen. Vidare sammanstiller det for-
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svarsmedicinska ledningsorganet pa
universitetssidan rapporter som o&ver-
limnas antingen direkt till forsvarsmak-
tens ledningsorgan for den forsvars-
medicinska forskningen eller till ett
sambandsorgan, som téicker totalfor-
svaret. En sidan plan for den universi-
tetsanknutna forsvarsmedicinska forsk-
ningen skulle tillgodose Onskvirdheten
av att fanga upp forslag och forsknings-
projekt fran forskare, som inte tidigare
hade anknytning till detta arbete och
som kom med nya uppslag. Den skulle
ocksa tillgodose behovet att mojligast
effektivt fordela tillgingliga resurser
med hédnsyn till savdl totalférsvarets
prioritering som projektens vetenskap-
liga aktualitet.

For den inom forsvarsmakten verk-
samma forsvarsmedicinska forsknings-

_ organisationen skulle funktionsprinci-

perna bli i sak desamma men de inga-
ende komponenterna olika (se figur 12).
Sammanstéllningen av forskningsbehov
och formulering av forskningsprojekt
maste hir ticka totalférsvarsaspekten.
De i totalférsvaret deltagande organen
och myndigheterna maste ju niamligen i
forsta hand tinkas komma med forsk-
ningsbehov och forskningsprojekt, som
mer eller mindre direkt avser tillimpad
foerskning och férsok och prov. Det na-
turliga dr da att hela detta filt samman-
stills av det inom forsvarsmakten verk-
samma ledningsorganet. Till detta organ
skulle frian medicinalstyrelsens plane-
ringsavdelning, fran veterindrstyrelsens
motsvarande organ och fran civilfor-
svarsstyrelsens planeringssektion inldm-
nas sammanstillningar av forsvars-
medicinska forskningsbehov eller pé-
pekanden av motsvarande art. En del
av dessa skulle redan vara utformade
som forsvarsmedicinska forskningspro-
jekt. Pa analogt sitt skulle inom for-
svarsgrenarna p& grundval av en direkt
militar erfarenhet komma forslag om
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Figur 12.

forskning eller papekanden om for-
svarsmedicinska forskningsbehov, som
finge sammanstillas forsvarsgrensvis
hos forsvarsgrensoverlidkarna. For varje
forsvarsgren borde i anslutning hirtill

Utldggning av tilldm—
pad forskning (fdrsva-
rets egna anldggningar)

Anslag for tillampad

forskning (enskilda
forskare)

=

S

Instruktion
(forsvars-
grenarna)

\
Publikation

Funktionsskiss for malforskningsinriktad forsvarsmedicinsk forskning.

en prioritering ske. Andra uppslag till
forskning kommer fran reserapporter,
som totalférsvarsorganens olika befatt-
ningshavare foretagit. Aven inom total-
forsvarets ovriga ledningsorgan vicks




forslag om forsvarsmedicinska forsk-
ningsprojekt via forskare, som utgiende
fran forskningsron skonjer en mojlighet
till ett forsvarsmedicinskt vardefullt re-
sultat. Dessa fran olika hall formulerade
forskningsbehov och planerade forsk-
ningsprojekt skulle samlas i forsvars-
maktens forsvarsmedicinska lednings-
organ for att prioriteras alltefter den
betydelse, forskningsresultaten skulle f&
for totalférsvarets olika delar.
Forsvarsmaktens ledningsorgan for
medicinsk forskning skulle utgaende
fran totalforsvarsprioriteringen se till
att fA dessa forskningsprojekt omsatta i
handling genom utliggning av tillimpa-
de forskningsprojekt och forsék och
prov pa egna laboratorier inom for-
svarsmakten eller eventuellt genom sir-
skilda anslag for speciella utvecklings-
arbeten till enskilda forskare i den man
siarskilda skil kriaver forldggning till
nagon universitetsanknuten institution.
En annan form av verkstéllighet skulle
aAstadkommas genom meddelande till
ledningsorganet for den universitets-
anknutna forsvarsmedicinska grund-
forskningen att intensifierad forskning
ur totalférsvarssynpunkt vore nddvin-
dig inom nigot filt. Fran dessa olika
hall skulle, efter avslutat forsknings-
arbete, resultat rapporteras tillbaka till
forsvarsmaktens ledningsorgan for for-
svarsmedicinsk forskning. Lednings-
organet skulle direfter ha ansvar for
att de uppnidda resultaten fordes till
omradena for deras praktiska tillamp-
ning inom totalférsvaret. En del skulle
publiceras men i vissa fall maste man
tinka sig, att den forskning det hér ér
frdga om kan vara av sddan art, att den
bor hemligstimplas och alltsa forbehal-
las vart lands totalférsvar. Resultaten
skulle meddelas berdorda myndigheter
inom totalférsvaret. De kan komma att
inverka p& den taktiska och operativa
planeringen, pa konstruktion av tek-
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nisk materiel av skilda slag osv. och de
kan foranleda nya eller #ndrade in-
struktioner,  utbildningsbestimmelser
m. m. P4 detta sitt skulle inom total-
forsvaret uppnas en effektiv och vil-
avviagd ledning av den forsvarsmedi-
cinska forskningen inom det tillimpa-
de forskningsfiltet.

Alternativ for forsvarsmedicinsk forsknings-
ledning i totalférsvaret

Ett forverkligande av ovan skildrade
funktionsprinciper for ledningen av
den forsvarsmedicinska forskningen
inom det mera grundforskningsbetona-
de universitetsanslutna forskningsom-
radet liksom inom det mera tillimpade
eller méilbundna och till férsvarsmak-
tens anldggningar knutna forsknings-
omrédet kan tdnkas ske efter flera
olika alternativ. Emellertid erbjuder
sig tre huvudsakliga varianter, vilka
anknyter till ena eller andra central-
omridet inom totalférsvaret. Schema-
tiskt kan man beskriva de tre huvud-
alternativen sa, att i det ena alternati-
vet ledningsorganet for forsvarsmedi-
cinsk forskning dr enhetligt for hela
faltet och lagt under ecklesiastikde-
partementet medan det i ett annat al-
ternativ ocksid #r enhetligt men for-
lagt under forsvarsdepartementet. Ett
tredje alternativ skulle vara en mellan-
viig, dir ecklesiastik- resp. forsvarsde-
partementen var for sig uppriittar en

“enhetlig forskningsledning, mellan vil-

ka organ ett samband forverkligas an-
tingen direkt enligt instruktioner eller
med hjialp av ett sambandsorgan for to-
talféorsvaret. Dessa tre huvudalternativ
illustreras nedan i tre organisations-
diagram som skall presenteras nagot
nirmare.

I samtliga alternativ kommer vissa
komponenter att ingd oférindrade men
deras forhallande till ledningsorganen
blir olika. Pa informations- och plane-
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ringssidan méaste med hinsyn till total-
foérsvarets behov samtliga alternativ
for den forsvarsmedicinska forskning-
ens ledning innefatta avdelningar och
personal inom totalférsvarets huvud-
organ med uppgift att samla forsknings-
behov, att prelimindrt utforma forsk-
ningsprojekt samt att prioritera dessa
projekt. Inom medicinalstyrelsen synes
denna planeringsfunktion bidst kunna
tillgodoses darest i enlighet med forslag
frin utredningen rorande utbildning
av virnpliktiga likare m. m. (se sid.
140) inrittas en forsvarsmedicinsk pla-
neringsbyri, vilken ersitter sjukvards-
beredskapsnamnden. Vid denna omorga-
nisation synes biologiska radet kunna
upphora. Motsvarande funktion inom
civilférsvarsstyrelsen fylls av dess pla-
neringssektion. Inom veterinérstyrelsen
organiseras en liknande sektion, avdel-
ning eller byrd med uppdrag att inom
veterinirstyrelsens verksamhetsomrade
samla information, som #r av betydelse
for den forsvarsmedicinska forskning-
ens planering, sammanstilla veterinir-
medicinska forskningsbehov, prelimi-
nirt formulera forskningsprojekt i an-
slutning dértill samt medverka vid be-
arbetningen av materialet i avsikt att
f4 fram en prioritering ur veterinir-
styrelsens synpunkt av totalférsvarets
medicinska forskning.

Inom krigsmakten bor motsvarande
samling av information och behovs-
sammanstillning ur foérsvarsmedicinsk
forskningssynpunkt i foérsta hand ske
inom forsvarsgrenarna. Forsvarsgrens-
overlikarna bor darfér ha mojlighet att
genom en sirskild avdelning eller byréd
knuten till varje forsvarsgrensoverlika-
re, samla och bearbeta uppkommande
forskningsbehov. Forsvarsgrensvis bor
dven en prioritering av dessa forsk-
ningsbehov och i anslutning till dem
formulerade forskningsprojekt foretas
av varje forsvarsgrenschef, varvid for-

svarsgrensoverlikarnas rent medicins-
ka material kompletteras och stodes
med militdra erfarenheter och infor-
mationer. Detta material far gi vidare
till forsvarsstaben, déar det slutligt for
krigsmakten sammanstilles av forsvars-
staben, som bor forstirkas med medi-
cinsk representation. Krigsmaktens

stidllningstagande till behovet av for-
svarsmedicinsk forskning och sérskilt
omfattningen av den tillimpade for-
svarsmedicinska forskningen samt prio-
ritering av hela materialet bor slutgil-
tigt ske av Gverbefilhavaren efter sam-
rad med generallikaren.

Inom den férsvarsmedicinska forsk-
ningsledningens verkstdllighetsomride
méste ocksd vissa i alla alternativen ge-
mensamma komponenter forekomma.
Vid universitetsinstitutioner och klini-
ker maéste den forsvarsmedicinska
forskningen alltjaimt lita till att deras
forskare jAmsides med Ovrigt forsk-
ningsarbete driver vissa forsknings-
projekt med sérskilda anslag, som méj-
liggor anstdllande av personal och tic-
ker driftskostnader. Tillfdlle skall sa-
ledes finnas att i huvudsak for den
forsvarsmedicinska grundforskningen
organisera sadan forskning med enskil-
da forskare eller forskargrupper vid
universitetsinstitutioner och kliniker.
D4 sérskilt behov hirav foreligger skall
vid dessa institutioner dven kunna ut-
laggas uppdrag av mera tillimpad art.
Vidare maéaste vid universitetsinstitutio-
nerna kvarstd den typ av laboratorier,
som t. ex. nu finns under ledning av
flyg- och navalmedicinska némnden,
d. v.s. flygmedicinska och navalmedi-
cinska laboratorier. Utredningen kom-
mer senare att foresld, att raden av sa-
dana laboratorier utvidgas och att dven
vissa kliniska forskningsgrupper orga-
niseras pa4 motsvarande sitt. Dessa per-
manenta forsvarsmedicinska  forsk-
ningsavdelningar vid universitetsinsti-




tutioner och kliniker skall avse for-
svarsmedicinsk grundforskning, men
vad giller kliniska grupper ocksa till-
limpad forskning, och de maste st
under direkt ledning av den organisa-
tion som far ansvaret for den forsvars-
medicinska forskningens ledning under
ecklesiastikdepartementet.

Aven inom den tillimpade eller mal-
inriktade forsvarsmedicinska forskning-
en maste permanent eller tillfillig forsk-
ning organiseras med sikte pa totalfor-
svarets behov av maélforskning, forsék
och prov samt tekniskt utvecklingsar-
bete. I viss utstrickning ar det ldmp-
ligt och mojligt att forldgga denna till-
limpade forsvarsmedicinska forskning
till férsvarets forskningsanstalt. Andra
delar av den tillimpade forsvarsmedi-
cinska forskningen bor ske i direkt
kontakt med forsvarsgrenarnas anldgg-
ningar for angridnsande forskning och
teknisk utveckling. Detta giller i forsta
hand flygvapnet och marinen. Som
exempel hirpd kan namnas flygmedi-
cinsk och flygfysiologisk forskning vid
flygvapnets forsokscentral i Malmslatt
och navalmedicinsk och navalfysiolo-
gisk forskning vid marinens dykerian-
liggning i Berga. Analoga, mer perma-
nenta laboratorier fér mélforskning och
forsok och prov bor ocksa anknytas till
armén. Den militirmedicinska under-
sokningscentralen for kliniskt fysiolo-
gisk funktionsprévning och. somatisk
klassifikation av stridande personal kan
anféras i detta sammanhang. Utred-
ningen Aterkommer senare med detalje-
rade forslag i dessa avseenden.

Dessa for tillimpad forskning avsed-
da laboratorier bor givetvis infogas i
olika forsvarsgrensanliggningar. Deras
allminna inriktning och prioriteringen
av de forskningsprojekt, som skall tas
upp av laboratoriernas arbetsgrupper,
sammanfaller givetvis i stort med den
allmidnna prioriteringen av utvecklings-
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arbetet inom forsvarsgrenarna. Det bor
dven finnas mojlighet att ge sdrskilda
anslag, som tillfdlligtvis skapar forsk-
ningsarbete kring en enskild forskare
eller sitter upp forskargrupper i an-
slutning till de nidmnda laboratorierna
eller — dir sirskilda skil foreligger —
vid universitetslaboratorier och klini-
ker. Forsvarsmakten bor vidare ha
méjlighet att till dessa laboratorier och
till siddana siirskilda projekt, som kan
organiseras vid universitetslaboratorier,
kommendera virnpliktig eller fast an-
stilld militirmedicinsk personal for
forskningsarbete eller for medicinsk ut-
bildning.

For klarhets skull ma hir tillfogas,
att vissa former av tillimpad férsvars-
medicinsk forskning i sin planliggning
och ledning inom krigsmakten kan och
bér ga vid sidan av den hir och i fort-
siattningen diskuterade ledningsorgani-
sationen. Av en forsvarsgren eller for-
valtning beslutade tekniska projekt kan
for sitt forverkligande krdva, att for-
svarsmedicinsk expertis medverkar i
utvecklingsarbetet i viss omfattning. I
sidana fall torde savil anslagsberik-
ning som arbetsledning foér den for-
svarsmedicinska insatsen béra davila
den myndighet, som &r ansvarig for
projektet och som direkt bor dska och
disponera medel hirfér. Samrad med
den forsvarsmedicinska forskningsled-
ningsorganisationen bér emellertid for-
utsittas ske.

I huvudalternativen fér den forsvars-
medicinska forskningsorganisationens
ledning dr det tre departement, som
kan tinkas bli forankringspunkt, nim-
ligen ecklesiastik-, inrikes- och for-
svarsdepartementen. De tva huvudalter-
nativen torde hir vara ecklesiastikde-
partementet, om man mera beaktar an-
knytningen till 6vriga forskningsorgan
inom medicinen, eller forsvarsdeparte-
mentet, om man mera tdinker pa to-
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talférsvarsintresset. Inom inrikesdepar-
tementet torde informations- och plane-
ringssidan av den forsvarsmedicinska
forskningens ledning dominera intres-
set. Ledningen av den foérsvarsmedi-
cinska forskningen inklusive en direkt
ledning av organ, som verkstéiller me-
dicinsk forskning, torde inte limpligen
bora forliaggas till inrikesdepartementet
som inte i 6vrigt leder organ som har
till huvudsaklig uppgift att utéva forsk-
ning. Ledningen av den forsvarsmedi-
cinska forskningen bor saledes forank-
ras i ett organ inom antingen ecklesia-
stik- eller forsvarsdepartementet eller i
bada, varvid samordningen ur bl. a. to-
talforsvarssynpunkt far ske genom ett
siarskilt sambandsorgan.

Tre huvudalternativ kan skisseras
utgdende fran vad som tidigare anforts
i kapitlen VI och VII. Dessa alternativ
kallas i det f6ljande alternativ A »Eckle-
siastik», alternativ B »Forsvar» och al-
ternativ C »Kombination». Alternativen
skildras i det foljande mera i detalj.

Alternativ A sEcklesiastik» innebér,
att huvudorganet fér den forsvarsme-
dicinska forskningens ledning blir ett
nytt forskningsréd, kallat statens for-
svarsmedicinska forskningsrdd (for-
kortning SF6MFo), vilket understilles
ecklesiastikdepartementet (se figur 13).
Réadet ersitter den flyg- och naval-
medicinska nimnden och den forsvars-
medicinska ndmnden. Ordféranden i
SF6MFo utnimns av Kungl. Maj:t och
bor wvara en person med erfarenhet
fran forskningsledning, administration
och helst dven medicinsk forskning.
Som ledaméter i radet ingdr generaldi-
rektéren fér medicinalstyrelsen, civil-
forsvarsoverlidkaren, generallikaren (el-
ler de perscner, dessa vill sédtta i sitt
stiille) och chefen fér FOA :s medicinska
institution. Dirjamte utses av Kungl.
Maj:t efter inhidimtade forslag fran sta-
tens medicinska forskningsrad, forsva-

155

rets sjukvardsstyrelse och SF6MFo sex
vetenskapliga representanter med erfa-
renhet fran och personlig forskarauk-
toritet inom sddana medicinens dmnes-
omraden, som har betydelse for for-
svarsmedicinen. Bland dessa sex fore-
faller det givet, att de fysiologiska, ke-
miska och kirurgiska dmnesomradena
far representanter, dven om detta kanske
inte behover utsigas i reglementet. Ov-
riga betydelsefulla omraden &r t. ex.
invéartes medicin, psykiatri, hygien,
toxikologi, farmakologi, medicinsk fy-
sik och mikrobiologi. Det avgorande
bor emellertid snarare vara den veten-
skapliga representantens egen forskar-
auktoritet dn hans dmnesomrade samt
hans intresse for militirmedicinen. De
vetenskapliga representanternas man-
dattid bor begridnsas till tre ar med
mojlighet till omval en gang. Under
SFoMFo:s ledning star de forsvars-
medicinska universitetsanknutna labo-
ratorierna (flygmedicin, navalmedicin
etc.), vilka overfors till den nya orga-
nisationen fran flyg- och navalmedi-
cinska niamnden, som upphor med sin
verksamhet.

SFoMFo ersitter vidare dven statens
medicinska forskningsrads forsvarsme-
dicinska ndmnd. Med tillgiingliga me-
del skall SFo6MFo vidare ha mojlighet
ge anslag till och sitta upp forskarlag
samt understdda enskilda forskare. An-
slagsbeviljningen skall dven kunna in-
begripa reseanslag samt i sirskilda fall
publikationsunderstod. Radet, som far
ett eget sekretariat, fir sitt anslag fran
ecklesiastikdepartementets budget.

Sambandet med totalférsvarsintres-
sena skall i SF6MFo ske genom de le-
daméter, som representerar medicinal-
styrelsen, civilférsvarsstyrelsen och
forsvarets sjukvardsstyrelse. Det for-
utséttes, att representanterna for dessa
organ arligen till SF6MFo &6verldamnar
sammanstillning av foérsvarsmedicins-
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ka forskningsbehov inom respektive to-
talférsvarsfialt med prioritering fran
resp. organ. Detta sker #dven fran ve-
terindrstyrelsen. For krigsmaktens del
samlas och prioriteras de férsvarsmedi-
cinska forskningshehoven av &verbefil-
havaren efter samriad med generallika-
ren. Forsvarslikarberedningen bor re-
gelbundet fa tillfdlle att diskutera for-
svarsmedicinska problem samt plan-
liggning och prioritering inom for-
svarsmedicinen. Resultaten stills genom
generallikaren till forfogande for krigs-
makten. Direkta beslut rorande forsva-
rets egna laboratorier och anliggningar
for tillimpad forsvarsmedicinsk forsk-
ning och fér forsdok och prov sker be-
traffande FOA av dess styrelse och be-
triffande forsvarsgrenarnas laboratorier
av forsvarsgrenscheferna. Ansvaret for
budgeten for forsvarsdepartementets
forsvarsmedicinska laboratorier och an-
ldggningar bor sjialvfallet avila forsvars-
departementet, men SF6MFo bor horas
i budgetarbetet.

Alternativ B »Férsvar» innebir, att
huvudorganet foér den forsvarsmedi-
cinska forskningens ledning sorterar
under forsvarsdepartementet (figur 14).
Samtidigt upphor inom ecklesiastikde-
partementet statens medicinska forsk-
ningsrads forsvarsmedicinska nidmnd
och den flyg- och navalmedicinska
niamnden, Direkt under forsvarsdeparte-
mentet inréttas ett nytt organ, benamnt
den forsvarsmedicinska forskningsbe-
redningen (férkortning FOMFoB). Dess
ordférande utses av Kungl. Maj:t. I den
forsvarsmedicinska forskningsbered-
ningen ingar generalldkaren, general-
direktoren for medicinalstyrelsen, civil-
forsvarsoverldkaren, generaldirektoren
for forsvarets forskningsanstalt (eller
de personer, dessa vill siatta i sitt stille)
samt en representant for forsvarsstaben.
Till beredningen bor adjungeras for-
svarsgrensOverlikarna och chefen fér
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FOA:s medicinska institution. Vid
FOMFoB:s sida stills ett vetenskapligt
rdd med 8 representanter for den for-
svarsmedicinska forskningens huvud-
omréaden. Det vetenskapliga radet utses
av Kungl. Maj:t efter inhdmtade forslag
fran statens medicinska forsknings-
rad, férsvarets sjukvardsstyrelse och
FoMFoB. Angiende dmnesomraden och
mandattid boér samma gilla som for
de vetenskapliga representanterna i
SF6MFo (alternativ A »Ecklesiastik»).

F6MFoB, som forses med eget sekre-
tariat, leder direkt de forsvarsmedicins-
ka laboratorierna vid universitetsinsti-
tutionerna, och flyg- och navalmedi-
cinska niamndens laboratorier &verfo-
res sidlunda till F6MFoB vid nimndens
upphérande. FOMFoB skall vidare dis-
ponera anslagsmedel for anslag till en-
skilda forskare och till forskarlag savil
inom férsvarsmedicinsk grundforskning
som tillimpad forskning med malin-
riktning. Foérsvarsgrenarnas sirskilda
laboratorier och anldggningar med
verksamhet inom fOrsvarsmedicinen
stir under direkt ledning av forsvars-
grenscheferna, men deras vetenskapliga
program och prioriteringen inom deras
verksamhet faststills i samradd med
F6MFoB. Verksamheten inom FOMFoB:s
vetenskapliga rad bor stodas av kom-
mittéer, som fran tid till annan skaffar
sig Overblick over forsvarsmedicinens
olika omriden eller bearbetar sirskil-
da problem.

For krigsmaktens del prioriteras de
forsvarsmedicinska behoven av overbe-
falhavaren efter beredning i forsvars-
staben i samrdd med generallikaren.
Information och prioritering i friga om
totalférsvarets ovriga falt ldmnas till
FOMFoB av medicinalstyrelsen, civil-
forsvarsstyrelsen och veterinirstyrelsen
efter beredning i deras planeringsorgan.
Pa detta sitt kommer F6MFoB att ha
fullstindig kiinnedom om prioriteringen
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av de forsvarsmedicinska behoven ur
totalforsvarets synpunkt, och den kom-
mer att kunna fordela forskningsupp-
gifterna pA mera grundforskningsinrik-
tade institutioner eller pa4 de pa till-
lampning samt pa foérsok och prov in-
riktade anldggningarna. Ett samband
bér uppehillas med statens medicinska
forskningsrad, som leder den allmianna
medicinska forskningen. Detta synes i
limplig och tillrdcklig grad kunna ske
ddrest vid utnimningen av FOMFoB:s
vetenskapliga rad alltid tillses, att en
personalunion pa minst tvd och gérna
flera platser uppritthélles mellan sta-
tens medicinska forskningsrids leda-
moter och vetenskapliga radets leda-
moter.

I huvudalternativet C »Kombination»
sker ledningen av den férsvarsmedi-
cinska forskningen enhetligt inom
grundforskningsomradet genom ett till
ecklesiastikdepartementet anknutet or-
gan och dvenledes enhetligt inom krigs-
makten resp. totalférsvaret i fraga om
den tillimpade forskningen genom ett
under foérsvarsdepartementet sorteran-
de organ (figur 15). Samordningen
mellan den forsvarsmedicinska grund-
forskningen och den tillimpade forsk-
ningen astadkommes genom ett i deras
instruktioner organiserat samband mel-
lan dessa tva ledningsorgan. En sam-
ordnad anslagsbevillning sker genom
gemensam beredning mellan ecklesia-
stik- och forsvarsdepartementen réran-
de anslagen till de tva ledningsorganen
for den forsvarsmedicinska forskningen.

I alternativ Kombination ersiittes sta-
tens medicinska forskningsrads for-
svarsmedicinska ndmnd och flyg- och
navalmedicinska nimnden av ett nytt
organ, vilket organiskt infogas i statens
medicinska forskningsrid. Ridet omor-
ganiseras i tva sektioner, ndmligen en
allmén medicinsk sektion, som i stort
sett blir det nuvarande radet, dock med
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det undantaget att generallikaren ut-
gar, och en forsvarsmedicinsk sektion,
som far ansvara for planering och led-
ning av den forsvarsmedicinska grund-
forskningen inom universitetsomridet.
Rédets ordférande ir ordforande i bada
sektionerna. Statens medicinska forsk-
ningsrads sekretariat fungerar gemen-
samt for de bida sektionerna, men sir-
skilda bitrddande sekreterartjinster
upprittas for varje sektion.

Den forsvarsmedicinska sektionen av
statens medicinska forskningsrad far
11 ledamdter, utsedda av Kungl. Maj:t.
Bland dessa ledaméter bor med anled-
ning av deras tjdnst ingid generallika-
ren och civilférsvarséverlikaren eller
den de sitter i sitt stdlle. Fyra rads-
ledamoter foreslds bli gemensamma
med den allménna medicinska sektio-
nen av radet, ndmligen sidana ledama-
ter som representerar dmnesomraden
sasom t. ex. internmedicin, kirurgi,
psykiatri, kemi och fysiologi. Dirjimte
bor pa forslag av den allminna medi-
cinska sektionen, forsvarets sjukvards-
styrelse och F6MFoB inga ytterligare
fyra vetenskapliga representanter med
forskningserfarenhet inom skilda omri-
den av betydelse for forsvarsmedicinen
(se alternativ A »Ecklesiastiky). Betréf-
fande mandattider for de vetenskapliga
ledamdterna bor samma gilla som for
statens medicinska forskningsrdd. Be-
triffande ledningen och anslagsbevill-
ningen av forskning sker denna inom
den allménna medicinska sektionen som
tidigare i statens medicinska forsk-
ningsrad. Den foérsvarsmedicinska sek-
tionen overtar direkta ledningen av de
flyg- och navalmedicinska laboratorier-
na, varjamte ytterligare sidana perma-
nenta grundforskningslaboratorier in-
om forsvarsmedicinen organiseras. De
anslag, som star till statens medicinska
forskningsrads forfogande fordelas, ef-
ter forslag fran sektionerna, i samband
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med de 4arliga anslagsiskandena av
ecklesiastikdepartementet mellan den
allmdnmedicinska och den forsvarsme-
dicinska sektionen. Pa den fdrsvars-
medicinska sektionens anslagsdel skall
anslag till driften av de permanenta la-
boratorierna utga samt déirjamte anslag
kunna beviljas till forskning i forskar-
lag eller till individuella forskare samt
till reseanslag. m. m. dylikt. Publika-
tionsunderstéd bor, som hittills, ga 6ver
statens medicinska forskningsrads pub-
liceringsndmnd.

Som ledningsorgan for den tillim-
pade och maélinriktade forsvarsmedi-
cinska forskningen dinom totalférsva-
rets omride inrdttas en forsvarsme-
dicinsk forskningsberedning (férkort-
ning F6MFoB) inom foérsvarsdeparte-
mentet. Ordférande i FOMFoB bor vara
utsedd av Kungl. Maj:t, och som leda-
moter bor ingd generalldkaren, civil-
forsvarsoverlikaren, generaldirektoren
vid FOA och tvad ledamoter utsedda av
o6verbefidlhavaren. Ledaméter bor vidare
vara fem vetenskapliga representanter
med sakkunskap inom forskningen pa
huvudomradena av férsvarsmedicinen,
varav minst tre bor ha god militirmedi-
cinsk erfarenhet. De bor utses av Kungl.
Maj:t efter forslag av statens medicinska
forskningsrads forsvarsmedicinska sek-
tion, forsvarets sjukvardsstyrelse och
FoMFoB. Betriffande de vetenskapliga
representanternas dmnestillhorighet och
mandatperiod hénvisas till vad som
sagts under alternativ A »Ecklesiastik».
Till FoMFoB bor vid forefallande be-
hov adjungeras medicinsk expertis fran
t. ex. forsvarsgrenarna och FOA:s me-
dicinska institution. FoMFoB boér vi-
dare skaffa sig sakkunnig belysning av
sitt dmnesfilt genom att organisera ve-
tenskapliga kommittéer, som lopande
granskar &4dmnesomradena och fram-
ligger oversikter och forslag till atgér-
der inom skilda omriden av férsvars-

medicinen. Viktiga omraden ir t. ex.
flygfysiologi och flygmedicin inklade-
rande civilflygsproblem samt nzval-
fysiologi och navalmedicin inkluderan-
de civila dykeriproblem och sportiyk-
ningen.

F6MFoB bor ha ett permanent sekre-
tariat, i vilket bl.a. bor ingd militir-
likare med forskningserfarenhet, och
disponera anslag som kan anvindas till
understéd av forskargrupper och indi-
viduella forskare, i férsta hand place-
rade vid forsvarets egna anlidggniagar
eller vid de forsvarsmedicinska labora-
torierna och kliniska grupperna i uni-
versitetsorganisationen. For verkstillig-
het av forskningsprojekt bér FoMFoB
vidare kunna lita till FOA samt for-
svarsgrenarnas forskningslaboratcrier
och anléggningar.

I arbetet vid F6MFoB:s sekreteriat
bor kunna deltaga de chefer for byrier,
som vid foérsvarsgrenarna bitrader for-
svarsgrensoverlikarna i handléiggning-
en av forskningsfragor. Harigenom tpp-
nas ett gott samband mellan F6MFoB
och forsvarsgrenarna i de forsvarame-
dicinska forskningsfrigorna. Informa-
tion angiende totalférsvarets priorite-
ring av forsvarsmedicinska prollem
sker genom att FoMFoB far del av re-
sultatet av planeringsarbetet inom me-
dicinalstyrelsens, civilforsvarsstyreliens
och veterinirstyrelsens planeringsavdel-
ningar. For krigsmakten anger &vesbe-
filhavaren en prioriterad oversikt iver
forsvarsmedicinska behov efter sam-
rad med generallikaren. Inom FoM7oB
sker sedan en Oversyn Over de for-
svarsmedicinska problemen ur tctal-
forsvarets synpunkt, och sadana behow
som bor 16sas inom den forsvarsmedi-
cinska grundforskningsorganisationem
sammanstilles och uppgifter dirom
overlimnas till statens medicirska
forskningsrdds forsvarsmedicinska sek-
tion for beaktande i deras arbet:. I




friga om den tillimpade forskningen
med foérsok och prov beslutar FOMFoB
om slutlig fordelning av sina anslag i
anslutning till de prioriteringar, som
fran totalférsvarets olika falt inlam-
nats till FoMFoB. FoMFoB skall dven
ha mojlighet att via forsvarsgrenarna fa
viarnpliktig eller fast anstilld medicinsk
eller annan personal kommenderad for
fullgorande av forskningsuppdrag eller
for forskningsutbildning vid de anligg-
ningar och laboratorier, som forsvars-
makten disponerar, eller pa sirskilda
skdl annorstédes.

En visentlig omstidndighet i alterna-
tiv kombination &r att sikra samarbetet
och samordningen mellan statens me-
dicinska forskningsrids forsvarsmedi-
cinska sektion och F6MFoB. I de bada
ledningsorganens instruktioner bor fo-
reskrivas att de minst en ging arligen
haller ett gemensamt sammantride for
att dryfta prioriteringen inom den for-
svarsmedicinska forskningen och for
att diskutera fordelningen av forsknings-
projekt mellan sig. Det bor vidare avila
de bida organen att gemensamt upprit-
ta en flerarsplan for den forsvarsmedi-
cinska forskningen och att arligen re-
videra denna plan. Forsvarsdeparte-
mentets samordningsavdelning for to-
talforsvarsfragor torde idven vid den
arliga budgetbehandlingen av de tva
ledningsorganens anslagsiskanden bodra
beakta samordningen av deras arbete.

Utredningen

D4 organisationen foér ledning av den
forsvarsmedicinska forskningen i vart
land, som framgatt av den tidigare
skildringen av dess funktionssatt, &ar
komplicerad och delvis ganska splitt-
rad samt i olika delar bristfillig, torde
det sti klart, att en intensifiering av
den forsvarsmedicinska forskningen
och en 6kning av dess omfattning for-
utsitter, att den forsvarsmedicinska led-
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ningsorganisationen gors enhetligare
och effektivare. Den bor dven mera
logiskt anknyta till en prioriterande be-
démning 